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PRÉFACE. 


La pensée des souffrances et des tortures de 
ceux qu ona pu enterrer vivants sous defausses 


apparences de la mort, est tellement affreuse, 
qu'elle remplit âme d'une profonde douleur. 
Quel autre tableau pourrait jamais lui causer 
d'émotion plus saisissante ou plus terrible! 
On ne peut l’envisager sans frémir, et on a 
vraiment besoin de croire que sa réalisation 
est impossible. Quoi! nous serions exposés à 
un danger de tous les instants, contre lequel, 
dit-on, rien ne peut nous défendre; nous 
pourrions être séparés tout à coup du monde 
et des plus chers objets de notre affection, 
pour nous réveiller dans un sépulcre et y pé- 
rir au milieu des plus affreuses douleurs ! 
Non, cela n’est pas, mais c’est là une crainte 
dont il faut savoir tenir compte, et qu'il serait 
difficile de détruire si elle était suffisamment 
justifiée, car les efforts du stoïcisme le plus 
résolu seraient impuissants contre elle. 
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rentrent forcément dans le domaine des lois 
qui régissent la matière brute; elles s’affais- 
sent, entraînées par l'attraction, ou elles se 
dissocient pour s’écarter et suivre leurs affi- 
tités particulières lors de la décomposition 
putride. 

Un jour peut-être, nous irons plus loin si 
“nous arrivons à découvrir le secret des condi- 
ons matérielles de la vie, et alors , au lieu 
“de constater purement et simplement cet 
acte, auquel se rattachent tant de phéno- 
mènes différents, nous dirons en montrant la 
vie: Voilà ce que c’est que la mort. Mais la 
“Sciencé n'est pas encore arrivée à ce terme 
du progrès idéal; sur la terre où nous 
sommes, faibles jouets d’une puissance irré- 
sistible et inconnue, nous ne voyons encore 
autour de nous que des résultats qu’il faut 
-étudier dans l’étroite limite de nos sens et de 
nos conceptions. Nous nous voyons vivre et 
nous nous sentons mourir sans savoir pour- 
quoi ; mais nous constatons le fait en essayant 
de prolonger nos jours le plus longtemps 
possible , ét en cherchant à éviter l'erreur qui 
pourrait nous jeter dans la tombe sous les 
fausses apparences de la mort. 

Je m'estimerai toujours heureux d'avoir 
réussi, par des investigations nouvelles, à 
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rendre cet accident impossible, et à donner 
aux hommes un gage. certain de sécurité 
a cet égard. La science l’a ainsi proclamé 
par la voix de ses plus savants interprètes au 
sein de l’Académie, et c’est assez pour dis- 
siper les inquiétudes de ceux qui pourraient 
encore. craindre d'être enterrés vivants. Ce 
résultat n’était pas moins nécessaire à l’admi- 
 nistration de notre pays pour la guider dans 
l'établissement de la vérification légale des 
décès, telle qu'on la pratique aujourd’hui 
dans plusieurs de nos grandes villes. Cette 
mesure , réellement protectrice de la vie des 
citoyens, .est en définitive la seule qui mérite 
d'être prise en considération, mais il faut la 
mettre en usage sur une plus grande échelle 
et dans tout le territoire. Nous n’avons pu- 
blé les documents administratifs qui s’y rat- 
tachent, depuis.les articles de notre. code 
mortuaire jusqu'aux arrêtés, règlements de 
police et circulaires de l'administration, 
quepour mieux ‘faire comprendre son im- 
portance et pour fixer plus sérieusement l’at- 
tention sur.elle. La vérificationu.des décès ne 
doit pas être une chose facultative, pratiquée 
ici, inconnue ailleurs ; ce doit être une règle 
générale ‘pour tous, une prescription de la 
loi, car c’est le seul moyen d'éviter le genre 
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de méprises dont nous avons parlé, ou du +. 
moins de prévenir leurs fâcheuses consé- 
quences , en arrêtant à propos l’inhumation 
‘À’une personne en état de mort apparente. 
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P. 5, Nous n’avons jamais voulu effrayer personne en parlant 
* des morts apparentes et des méprises dont elles peuvent avoir été 
l'objet. Nous nous sommes abstenu avec soin de ces peintures ef- 
frayantes qu'on trouve dans presque tous les ouvrages ayant même 
titre que le nôtre. Nous avons au contraire cherché à rassurer 
l’homme sur le péril des inhumations précipitées en lui indiquant 
le sûr moyen de s'en garantir. Nous avons ainsi donné l'exemple , 
et nous désirons bien vivement qu’il soit suivi par tous ceux qui 
peuvent à leur gré, dans la presse périodique, arrêter ou propager 
* ces craintes. 
Aujourd’hui encore, 49 janvier, Le Constitutionnel rapporte 
“histoire d’un jeune homme asphyxié par le charbon, saigné trois 
fois sans résultat, faussement considéré comme mort, enseveli et 
abandonné quoiqu'il fût vivant, car le lendemain on le trouva, dit- 
on, bien réellement mort cette fois et baigné dans le sang de ses 
{rois ouvertures de veines laissées béantes. 1 
Que MM. les Rédacteurs du Journal que je viens de citer me per- 
mettent de le leur dire, cette triste anecdote est bien invraisem- 
blable; ils auraient peut-être pu se montrer plus difficiles pour la ES 
recevoir, car de pareils faits ont besoin d’être vérifiés avec la plus 
grande attention. Il faut y regarder mûrement avant de répandre 3% 
ainsi l'alarme dans le public sur un sujet de cette nature. Mes« es 
sieurs les Rédacteurs n’ont eu, assurément, dans cette circon- 
stance, d'autre pensée que celle d’exciter la sollicitude du gouver- 
nement; mais ils pourraient peut-être le faire plus avantageuse- 
ment; en popularisant les progrès de la science et en usant de leur 
influence pour faire adopter d'une manière générale les mesures 


nécessaires à la vérification intelligente de tous les décès sans 
“exception, 
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APPRÉCIATION DES FAITS DE MORT APPARENTE 
RAPPORTÉS PAR LES AUTEURS. 


La science est encombrée d'ouvrages anciens 
et modernes entrepris dans le but de démontrer 
l'incertitude des signes de la mort, et, par consé- 
quent, le danger des inhumatons précipitées. 

Îl est bien peu de ces ouvrages qui soient 
à la hauteur de la question. La plupart n’ont 
d’autre intérêt que celui des épouvantables his- 
toires qu’ils renferment, et ils doivent surtout leur 
_ réputation à la crainte d’être enterré vivant qu'ils 
À 
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ont fait naître dans le cœur de l’homme. Le succès 
dépend quelquefois moins du mérite des choses 
que de la terreur qu’ellesinspirent. ci, par exem- 
ple, dans le sujet qui nous occupe, c'est la peur 
qui a tout conduit et tout brouillé. Elle seule 
peut rendre compte de l’émotion causée par quel- 
ques uns de ces ouvrages, et faire comprendre le 
triomphe momentané de leurs doctrines sur la 


@ doctrine opposée de la certitude des signes de la 


"Aù 


-mort. 

Tous ces travaux sont marqués au cachet de 
l'incertitude et de la légèreté. On n’y trouve, 
comme dans le livre de Bruhier devenu presque 
célèbre par la critique de Louis , que des observa- 
tions souvent inexactes , toujours incomplètes, et 
dès lors sans importance, aux yeux d’un médecin 
scrupuleux et sévère. Ce sont, pour la plupart, 


V'u uS ve 
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des histoires d’origine suspecte ou inconnue, rap- 


portées par des personnes étrangères à la méde- 
cime, qui, non contentes de l’effet produit par de 
déplorables erreurs oude grossiers meñisonges, ont 
encore voulu y ajouter par les épisodes les plus 
saisissants et les plus dramatiques. Quelques unes 
même sont tellement surchargées sous ce rapport, 
et renferment des détails si absurdesou si ridicules, 
qu'elles perdent toute valeur et qu’il serait impos 
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sible à la crédulité la plus parfaite d’y ajouter foi. 
Au reste, le temps en a rapidement fait justice. 
La plupart de ces livres ont été ensevelis dès leur 
naissance, et ils n’ont pu échapper eux-mêmes au 
malheureux sort qu’ils laissaient entrevoir à l’hu- 
manité. | 

Le dédain pour la science se retrouve à divers 
degrés dans ces publications. Toujours accusée, 
souvent restreinte dans les étroites limites de l’es- * 
prit de ses contradicteurs, son incertitude est de- 
venue le thème favori de ceux qui ont eu besoin 
d’abriter de son nom les fautes de leur inexpé- 
rience ou de leur légèreté... « Quod notæ po- 
sitæ , non bonos, sed imperitos medicos deci- 
piunt..…. » C'était là l’idée que Celse avait des 
résultats fournis par l'étude des signes de la mort, 
et c’est la même pensée qu'on retrouve à chaque 
page dans les lettres de Louis sur ce sujet (1). 

y à plusieurs catégories à établir parmi les 
observations de mort apparente, faussement con- 
sidérée comme des cas de mort réelle. 

L’une peut être destinée à ces prétendues er. 
reurs de médecins, qui auraient plongé le scalpel 
dans les entrailles de personnes en état de mort 


…. (?) Letires sur la certitude des signes dela mort, Paris, 1758, 
in-12, 
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apparente et qui se seraient ainsi rendus coupa- 
bles d’homicide involontaire; mais, comme on le 
verra par la suite, aucun de ces faits n’a été dé- 
montré. 

Une seconde renferme, au contraire, le grand 

nombre de méprises, malheureusement incontes- 
tables, qui ont été commises par des personnes 
étrangères à la médecine, et qui ont eu pour ré- 
sultat des mesures prématurées d’inhumation. 
La dernière se compose de toutes les histoires 
merveilleuses qu’un caprice à fait naître, que la 
légèreté a recueillies, et que nos feuilles quoti- 
diennes nous onttransmises comme des exemples 
de la facilité avec laquelle une personne peut être 
enterrée vivante. Elles resteront toujours dans le 
sujet qui nous occupe, ne fût-ce que pour témoi- 
gner de la faiblesse de l'esprit humain, quand il 
est aux prises avec la crainte, l'ignorance et la 
superstition. 


&o Erreurs attribuces a des médecins. 


La conclusion qu’on a voulu tirer des erreurs 
attribuées aux médecins contre l'autorité de la 
science médicale est si absurde, qu'il n’y aurait pas 
licu d’en parler, si, en même temps, ce n’était 
une heureuse occasion de réhabiliter la mémoire 


RAPPORTÉS PAR LES AUTEURS. 5 
d'hommes célèbres injustement calomniée dans 
l’histoire de la médecine. 

Il est évident que la science ne peut être res- 
ponsable des fautes qu’elle n’a jamais commises et 
qu’elle donne au contraire le moyen d’éviter. Elle 
les rejette à leurs auteurs, qui sont les vrais et les 
seuls coupables. 

Ici, devant l’homme expirant, l’incertitude est 
une faute, et cette faute que j'allais appeler un 
crime , lascience , vraiment, ne saurait l’accepter 
pour son compte. Elle condamne d’ignorants dé- 
positaires, mais elle relève, défend, et absout ceux 
qui, au contraire, sont injustement accusés. 

Trois erreurs, c’est-à-dire trois meurtres, pour 
parler le langage du temps, sont reprochés à 
Vésale, à Philippe Peu et au chirurgien de village 
qui visita l’abbé Prévost à l’instant de sa mort.— 
Ces trois faits, dont il serait difficile d’augmenter 
le nombre, sont à chaque instant reproduits, et ils 
sont accompagnés d'exclamations ridicules qu’une 
plume honnête ne saurait reproduire sur l’incerti- 
tude de la science à l’égard des signes de la mort. 
Les uns accablent la médecine de leurs impuis- 
santes clameurs, les autres se lamentent sur le sort 
des médecins , qui, abandonnés au hasard de leur 
inspiration, sont exposés à livrer tout vif un de 
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leurs semblables aux vers de la tombe ou au scal- 
pel de l’anatomiste ; mais personne ne songe à vé- 
rilier les faits qui servent de base à cette accusa- 
tion, personne même ne se demande s’ils sont 
possibles, et chacun les accepte comme parfaite- 
ment exacts, sans s'inquiéter en rien ni de leur 
origine, ni de leur filiation. La moindre recherche 
sérieuse, cependant, aurait suffi pour démontrer 
qu'il n’est pas une de ces prétendues erreurs qui 
mérite ce nom, et elle aurait déjà établi jusqu’à 
l’évidence que Vésale et Philippe Peu sont fort 
innocents du meurtre dont Winslow, Bruhier (4) 
et les continuateurs de leur doctrine Jes ont si 
faussement accusés. 

Vésale osa vérifier sur le cadavre les descrip- 
ions anatomiques de Galien et, chose fort grave à 
cette époque, 1l se prit même à les corriger. Ses 
confrères le lui firent cruellement expier, car le 
mérite de ses travaux n’eut d’égal que la violence 
de l’opposition soulevée autour de lui. Toutefois 
si ses contemporains lui ont reproché d’avoir 
manqué à la parole du maître , et s’ils l’ont fort 
tourmenté à cet égard, du moins ils ne l’ont ja- 


(1) Dissertation sur l'incertitude des signes de la mort et l’a- 
bus des enterrements ct embaumements précipités, nouvelle édi- 
tion, Paris, 1752, 2 vol, in-12, 
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mais accusé d’avoir fait l’autopsie d’un homme 
vivant. Cette fable n’a été inventée qu'après sa 
mort, et son origine est mconnue. Malheureuse- 
ment accréditée dans la science par la préface 
d’Albinus et de Boërhaave placée en tête des 
Œuvres de V'ésale, chacun la reproduit, bien 
convaincu, nous aimons à le penser du moins, de 
l'erreur malheureuse commise par ce médecin; et 
cependant, il faut le dire, ] 1e accusation ne fut 
plus mal fondée. 

Des versions différentes ont circulé au sujet de 
cette méprise. | 

Ainsi, elle aurait eu lieu, d’après Ambroise 
Paré, «sur une femme de maison, qu’on estimait 
» être morte d’une suflocatiom de matrice (1), » 
et d’après tous les auteurs, au contraire, ce serait 
un gentilhomme de la cour de Madrid qui en au- 
rait été la victime. Tel est le point de départ du 
récit des auteurs de la Biographie universelle. Ils 
ont eu le tort d’accepter l’accusation comme 
réelle, pour la réfuter ensuite comme une chose 
impossible dont on cherche cependant à donner 
une explication. Vésale, ami et médecin de Phi- 
lippe IE, roi des Espagnes et des Pays-Bas, aurait 


(4) Œuvres complètes d’ Ambroise Paré, nouvelle édition , pu- 
“bliée par J.-F, Malgaigne, Paris, 1840, t. IT, p. 755, 
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été chargé de faire l’autopsie d’un noble Espa- 
gnol, et au moment où, après avoir ouvert la poi- 
trine, le péricarde, le cœur fut mis à nu, il se 
serait produit dans cet organe une sorte de mou- 
vement mécanique, ce que ces auteurs attribuent 
au reflux du sang dans les oreillettes et ce que les 
assistants regardèrent comme une preuve que la 
vie n’était pas encore éteinte, d’où le cri de 
meurtre proféré contre l’opérateur, d’où ensuite 
son accusation , d’où encore les poursuites par les 
moines jaloux de sa gloire et de son crédit, d’où 
enfin son procès devant le tribunal de l’inquisi- 


4 


tion et sa condamnation à mort, commuée par le 
roi, et malgré les efforts de sesennemis, en un exil 
à Jérusalem. % | 

Aucune de ces versions n’est exacte, et 1l serait 
historiquement impossible d’en prouver la vérité. 
Le fait de l'erreur reprochée à Vésale n’est pas 
mieux établi que le fait de sa condamnation; et 
son départ pour la Palestine dont il est parlé dans 
plusieurs ouvrages est motivé par le mauvais état 
de sa santé, plutôt que par sa disgrâce. Ce ne fut 
même qu'après de très vives instances auprès du 
roi, que Vésale obtint la permission de partir et 
d’aller en terre sainte accomplir le vœu qu’il avait 


formé dans l'espoir d’une guérison prochaine, 
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Un auteur espagnol Hernandez Morejon et un 
compatriote de Vésale, le professeur Burggraeve, 
de Bruxelles, se sont occupés de cet événement, 
l’un pour réhabiliter la mémoire de l’homme dont 
la condamnation serait un opprobre pour l’Es- 
pagne, et l’autre pour effacer de la vie de Vésale 
une calomnie dont l’existence ferait tache dans la 
gloire du célèbre anatomiste belge. 

Morejon raconte la vie et les occupations de 
Vésale à Madrid, et pour le justifier de cette faute 
que tout le monde lui reproche, ainsi, que sa 
prétendue condamnation capitale , il s’exprime 
ainsi: « Ceux qui ont inventé ce conte, ne songent 
» pas même à le prouver. Comment se nommait 
» ce gentilhomme qu'il aurait ouvert vivant ? Quels 
» furent les témoins qui le prouvèrent à l’inquisi- 
» tion ? Devant quel tribunal de ceux qui existaient 
» alors en Espagne, le procès fut-il porté ? Pour- 
» quoi Don Antonio Llorente, dans ses Annales ou 
» Histoire critique de l’inquisition, ne fait-il au- 
» cune mention d’un pareil procès, quoiqu'il y parle 
» de Vésale comme nous l’avons vu ? Pourquoi les 
» écrivains contemporains de la mort de l’anato- 
» miste belge et quelques uns même qui furent 

_»ses collègues à la cour gardent-ils un profond si- 
‘» lence sur un événement qui, s’il avait été vrai, 
4. 
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» aurait sans doute fixé leur attention, et dont ils 
» auraient parlé les uns pour le plaindre, les autres 
» pour le blâmer, et tous pour exalter la clémence 
» du monarque. Pourquoi ? Parce que le fait est 
» absolument faux. Porque? Porque el hecho tiene 
» visos de ser absolumente falso. » 

Le professeur Burggraeve, dans ses Études sur 
André V'ésale, nous donne ce fragment , traduit 
de l’ouvrage de Morejon (1), et n’ajoute pas 
d’autres commentaires, Il accepte l’autorité de 
Morejon, et c’est d’après ce médecin qu’il arrive 
à réhabihter du même coup la science (si jamais 
la science avait besoin d’une telle réhabilitation), 
et celui des anatomistes qui ont jeté tant d’hon- 
neur et d'éclat sur elle. 

Philippe Peu, célèbre accoucheur, a failli com- 
mettre une erreur semblable à celle que l’histoire 
reproche à Vésale, Il ne l’a cependant point com- 
mise. Îl fut appelé chez une femme arrivée au 
terme de sa grossesse et dans un état complet de 
mort apparente. On le pria de pratiquer l’opéra- 
tion césarienne afin de sauver l’enfant. Les voisines 
qui étaient présentes lui assuraient que la femme 
était morte; je le crus aussi, dit-il, car lui ayant 


(4) Historia bibliografica de la medicina española Madrid, 
1842-1813, 3 vol, in-8. 
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fait mettre un miroir sur le visage , il n’y parut 
aucun souffle de vie et déjà je n’avais trouvé nul 
battement sur la région du cœur, y ayant porté la 
main pour m'en assurer. Mais... portant l’in- 
strument pour faire mon incision, cette femme fit 
un tressaillement accompagné de grincement de 


-dents et de remuement de lèvres dont Jj'eus si 
grande frayeur, que je pris alors la résolution de 


ne plus jamais opérer qu’à coup sûr. 

Cet aveu nous suffit, car, pour la science , elle 
est placée trop haut pour qu’une pareille histoire 
puisse jamais y porter la moindre atteinte. Une 
trop grande précipitation a failli entrainer Philippe 
Peu à la pratique d’une opération dont l’idée seule 
fait frémir, mais il a su s’arrêter à propos. L’his- 
toire trouvera, je l’espère, dans l’honnêteté de son 
récit un fait à ne point oublier et un bon exemple 
à suivre. 

L'abbé Prévost, sur la fin de sa carrière, cé- 
dant aux sollicitations du prince de Condé, avait 
entrepris d'écrire Phistoire de Chantilly. Il était 
venu habiter dans les environs, à Saint-Firmin, 
dans la famille Didot, qui se faisait un plaisir de 
le recevoir. Il y vivait tranquillement au sein des 
lettres et de l'amitié , lorsqu’à la fin de 1763 il 
fut trouvé mort d’apoplexie ou d’indigestion sur 
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le chemin de Saint-Firmin à Saint-Nicolas d’Acy, 
près Senlis, maison de bénédictins où il était allé 
diner, — Telle est la tradition de la famille 
Didot, qui a encore aujourd’hui pour chef 
M. P. Didot, le célèbre imprimeur, le fils même 
de l'hôte du savant abbé (4). Elle est d’ailleurs 
entièrement conforme à l’article du Nécrologe 
de 1764, aux récits de la Gazette de France du 
5 décembre 1763, du Mercure en février 176, et 
de l'Encyclopédie méthodique. Nulle partil n’y est 
question de la fin malheureuse de Prévost dans 
les tourments d’une autopsie prématurée. Ce 
n’est que plusieurs années après sa mort que 
_cette anecdote a été inventée. On la trouve dans 
la notice qui précède les œuvres de Prévost et 
Lesage en 54 volumes, et c’est de là qu’elle a été 
prise par la Biographie universelle, et par les 
littérateurs qui depuis ont tracé la biographie du 
joyeux auteur de Manon Lescaut, — Tous ra- 
Content que, tombé sans connaissance au milieu 


(1) C'est le hasard qui me l’a fait découvrir, J'avais feuilleté les 
chroniques et les journaux du temps ; j'avais fait visite au curé de 
Saint-Firmin ; j'avais exploré Chantilly, et tout cela inutilement, 
. Jorsqu’enfin j'eus recours à l'obligeance de M. Magnin, conserva- 
teur à la Bibliothèque nationale, qui m'’indiqua M. Didot comme 
pouvant me donner les renseignements que je désirais, C'était jus- 
tement mon voisin, et le propriétaire de la maison que j'habite, 
4 Je le vis, el il eut ia bonté de me dire ce que je viens de rappor ter, 
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de la forêt, il fut regardé comme mort et ne re- 
vint à lui que trop tard, sous le couteau du mal- 
heureux chirurgien de village chargé d’en faire 
l’autopsie par l'officier public de l'endroit. 

L'autorité des journaux du temps, jointe aux 
souvenirs des amis de Prévost, permet d’écarter 
ce récit contradictoire et posthume dont rien ne 
prouve la réalité, et qui est en opposition com- 
plète avec de nombreux témoignages contempo- 
rains. C’est encore là un de ces faits douteux dont 
la science ne peut se servir et qu’elle est obligée de 
repousser, comme indignes des archives de son his- 
toire, avectant de faits pareils, moins connus peut- 
être, mais d’une aussi nulle valeur : témoin, parmi 


« puis ilmourut subitement. Le bruit courut qu’on 
» l’avait ouvert avant qu'il fût mort, ayant donné 
» encore des signes de vie tandis qu’on l’ouvrait. 
» On assure que sa mère accoucha de lui à l’heure 
» de son enterrement, pendant que les prêtres di- 
»saient pour elle l’office des morts, et qu'elle 
» vécut encore qualorze ans depuis cette appa- 
» rente résurrection (4). » 

De toutes ces accusations homicides, pas une 
n’est démontrée. De ces méprises, de ces erreurs, 


(1) Mémoires d'Amelot de La Houssaye, t.T, p. 212, 
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de ces fautes attribuées à des médecins, que reste- 
t-il donc qui ait le moindre crédit contre l’infail- 
libilité de la science ? Rien, absolüment rien. 


2° Erreurs commises par des personnes étrangères à la médecine, 


De nombreuses histoires avaient déjà consacré 
les noms de personnes, sorties vivantes du cer- 
cueil où on les avait mises en attendant l'heure 
de la sépulture, lorsque Winslow en publia d’au- 
tres dans sa thèse sur les signes de la mort. Bien- 
tôt après, Bruhier en rapporta un très grand 
nombre ; mais dans la foule des récits ridicules qu’il 
a acceptés de toutes parts, quelques uns seule- 
ment peuvent être acceptés comme authentiques. 
Mais ce serait aller trop lom que de dire avec cet 
auteur qu'on ne connaît pas tous les faits de ce 
genre et qu'un grand nombre resteront toujours 
inconnus, enseyelis qu’ils sont dans les entrailles 
de la terre. ; 

Toutes ces méprises appartiennent à des per- 
sonnes étrangères à la médecine, et elles ont eu 
lieu à une époque où il n’y avait pas de règles éta- 
bles pour constater la réalité des décès. — Plu- 
sieurs de ces individus qu’on avait jugés morts et 
qu’on se préparait à ensevelir ont été sauvés par 


des médecins qui s’opposèrent à j’inhumation et 
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qui, à Waide de soins bien entendus, réussirent à 
rappeler la vie prête à s’éteindre. D’autres se ré- 
veillèrent seulement à l’église au milieu des céré- 
monies funèbres qui précèdent les inhumations. 
Quelques uns, dit-on, plus malheureux , ne sor- 
tirent que trop tard de l'état de torpeur où ils 
étaient plongés et ne se ranimèrent que dans la 
profondeur de la tombe, instruits, continue-t-on, 
par le silence et l'obscurité qui les environnait, 
du triste sort auquel ils étaient condamnés. 
Observation. «Le feu avait pris à plusieurs me- 
» sures de charbon au fond d’une mine. Ce charbon 
» fut étouffé pour éteindre la flamme. Un des tas 
» où le feu avait existé, laissa échapper une vapeur 
» extrêmement forte et telle que personne n’osait 
» en approcher qu’en se mettant au-dessus du vent. 
» Quelques heures après, les marchands de char- 
» bon hasardèrent de descendre dans la mine; 
» mais ils remontèrent bien vite étant tous hors 
» d’haleine, et ayant la respiration courte. Ceux 
» qui montèrent les derniers pouvaient à peine 
» parler pour faire entendre qu’un de leur bande, 
» nommé Jean Blair, était resté mort au fond de 
» la mine. Des hommes hardis descendirent dans 
» la mine et enlevèrent ce pauvre malheureux au 


» bout de trois quarts d’heure, Il avait la bouche 
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» et les yeux ouverts ; il était froid et il ne fut pas 
» possible de sentir le moindre battement au cœur 
» et aux artères, ni d’apercevoir aucune respira- 
» tion, de sorte qu'il avait toutes les apparences 
» d’un homme mort. M. Tossach, chirurgien , 
» n'en jugea point ainsi, 1l secourut cet homme 
» avec courage. Au bout d’une heure le malade 
» commença à donner aux assistants des marques 
» certaines qu'il n’était pas mort (1). » 

Autre observation. « Une personne de distinc- 
»tion demeurant à Paris, attaquée d’une de ces 
» maladies dont on guérit tous les jours bien 
» qu’elles soient mortelles de leur nature , mais 
» où la mort ne vient pas brusquement , était 
» traitée par un médecin de la Faculté dont on n’a 
» Jamais pu me dire le nom. Il laissa le soir le 
» malade en danger, mais sans avoir lieu de 
» craindre qu’il le vit pour la dernière fois. Lors- 
» qu’il vint le lendemain, on lui dit que le malade 
» était mort la nuit. En conséquence, on l'avait 
» mis sur la paille etenseveli. Le médecin assura 
» positivement que le malade n’était point mort ; 
» il fut remis au lit et justifia le sentiment du mé- 
» decin, en revenant d’un accident soporeux qui 


(1) Journal de médecine de la Société d'Edimbourg, ct 
Bruhier, t, I, p. 242. 
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» avait fait prendre le change aux assistants. I] 
» vécut encore plusieurs années depuis sa résur- 
» rection. » (Bruhier, t. [, p. 66.) 

Ces faits, pris entre beaucoup d’autres sembla- 
bles, qu’il faudrait savoir taire pour arriver à éta- 
blir l’incertitude des signes de la mort, sont cepen- 
dant rapportés par Bruhier dans cette intention. 
Ils prouvent directement le contraire : là, où le 
public s’est mépris, en croyant que la vie avait 
cessé, deux médecins, d’après une idée différente, 
ont pu réussir, par des soins bien entendus, à 
sauver la vie à deux infortunés qui eussent infail- 
liblement péri sans leur secours. 

Une phrase de Celse, écrite à ce sujet, juge 
tous les faits de cette nature et relève la science 
des mauvaises accusations portées contre elle par 
quelques uns de ses disciples : non crimen arlis 
quod professoris est. En effet, la question n’a ja- 
mais été de savoir si l’on a enterré des personnes 
vivantes sous de fausses apparences de la mort. 
C’est un point de fait qu’on ne peut révoquer en 
doute. Mais ce qu’il est important de savoir, 
c'est que toutes ces personnes déjà ensevelies, 
n’ont été réputées mortes que par des assistants 
sais nom, des domestiques, des quidams, etc, 
qui n’avaient ni le discernement, ni la capacité 


Le 
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requise pour prononcer dans ces circonstances 
sur la vie ou la mort des individus. 

En voici la preuve dans un récit fort piquant 
auquel il ne manque rien, si ce n’est fort peu de 
chose, sans doute, la vérité. 

Un cadet gentilhomme fut forcé d’entrer sans 
vocation dans un ordre religieux, triste victime de 
P’ambition de son père! Ayant fait ses vœux, mais 
n'étant point encore dans les ordres sacrés, il fit 
un voyage et trouva dans une hôtellerie où il des- 
cendit, le maître et la maîtresse dans la plus 
grande consternation. Ils venaient de perdre une 
Bille unique d’une grande beauté, avantage qui, 
joint à leurs richesses, leur faisait espérer pour elle 
un établissement avantageux. Comme on ne de- 
vait enterrer la fille que le lendemain, on pria le 
religieux de la veiller pendant la nuit. Ce qu’il 
avait entendu dire de sa beauté ayant piqué sa cu- 
riosité , 1l découvrit le visage de la prétendue 
morte, et, loin de le trouver défiquré par les 
horreurs de la mort, il y trouva des grâces ani: 
mées, qui, lui faisant oublier la sainteté de ses 
vœux, et étoullant les idées funestes qu’inspire 
naturellement la mort, l’engagèrent à prendre 
avec la morte (prétendue), les mêmes libertés 
que le sacrement pourrait autoriser pendant la vie. 


& 
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line tarda point à réfléchir sur l’indignité de son 
action, et, honteux de son crime, il partit le len- 
demain avec précipitation. L’assoupissement de 
la fille durant toujours, on se mit en devoir de lui 
rendre les derniers honneurs. Mais comme on la 
portait en terre, on sentit quelques mouvements 
dans la bière; on louvrit, on trouva la fille 
ressuscitée; elle fut remise au lit et guérit. 

La joie que causa au père et à la mère cet événe- 
ment Inespéré ne fut pas de longue durée. Peu de 
temps après, des symptômes, trop connus pour s’y 
méprendre, annoncèrent que la ressuscitée était 
devenue mère. On l’interrogea vainement sur la 
cause de cet état; comment l’aurait-elle avoué 
puisqu'elle ne fa connaissait pas? Les neuf mois 
écoulés, elle donna le jour à un enfant aussi beau 
que le Dieu qui l'avait formé; et la fille, de- 
venue la fable de la ville où elle demeurait et 
la honte de ses parents, fut confinée dans un 
couvent. 

Le religieux, qui ne s’attendait pas aux suites 
de son caprice ou de son libértinage amoureux, 
ayant été obligé pour ses affaires de repasser par 
la même ville, descendit dans la même hôtellerie ; 
sa fortune avait bien changé de face. Il était de- 
venu fils unique et avait perdu son père, s’était 


e 
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fait relever de ses vœux et jouissait d’un bien con- 
sidérable , etc. Il épousa la fille. 


3° Observations mensongéres d'inhumations précipitées, 


S’il est quelquefois pénible de contester l’exac- 
titude des observations d’autrui, c’est un devoir à 
remplir quand elles tendent, comme dans le sujet 


A 


que nous traitons, à répandre dans le public les 
erreurs les plus déplorables. Ainsi, parmi les re- 
lations d’enterrements prématurés connus jusqu’à 
ce jour, 1l est un grand nombre d'observations 
mensongères ou complétement fausses. 

Quelques unes sont faciles à reconnaitre , tant 
les détails en sont puérils et ridicules; mais les 
autres, plus savamment déguisées, sont parvenues 
jusqu'ici à échapper au contrôle le plus sévère. 
En général, ces observations passent du chapitre 
des nouvelles diverses des Journaux politiques 
dans les feuilles médicales et dans les livres. On 
peut donc juger de leur valeur, par leur origine. 
La négligence qui préside à la rédaction et au 
choix des nouvelles diverses est proverbiale, et les 
médecins qui vont, à pareille source, puiser leurs 
documents scientifiques, sans prendre la peine de 
les vérifier, ne peuvent y recueillir que des er- 
reurs. 
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C’est à cette cause qu'il faut attribuer l’invrai- 
semblance et la naïveté d’un certain nombre d’his- 
toires d’enterrements prématurés recueillies par 
les auteurs qui ont écrit sur l’incertitude des signes 
de la mort. Un sérieux examen aurait dû les faire 
rejeter; mais on a cru devoir les admettre, etil 
est aujourd’hui trop tard pour commencer une vé- 
rification tout à fait impossible. Cependant, parmi 
les faits ridicules qui encombrent l’histoire de la 
mort, quelques uns sont assez récents pour qu'il 
soit possible d’en faire l'analyse rigoureuse. 

Un contemporain, M. Leguern, qui craint beau- 
coup d’être enterré vivant, a successivement fait 
PE plusieurs brochures qu’il a adressées au 

, aux chambres, et à tout le monde, pour dé- 
die d’après les récits les plus lugubres, l’in- 
certitude des signes de la mort et le grand nom- 
bre d’erreurs qui se commettent journellement. 
C’est aux journaux politiques qu'il emprunte ses 
observations, et hâtons-nous d'ajouter qu’il les ac- 
cepte telles qu’elles se présentent. En voici une 
par exemple, que M. Leguern a prise dans un 
journal de Limoges et qui a été aussitôt repro- 
duite par les feuilles de Paris. Sa fausseté, que 
nous démontrerons à l’aide de pièces officielles, 
permettra de préjuger de l'exactitude des autres, 


LR 
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On lit dans l'Ordre de Limoges du 91 avril 
1845 : 


« Des rouliers , voyageant sur la route d’Excideuil , 
longeaient le mur du cimetière d’Angoisse qui se trouve 
près de là. Ils entendirent un bruit extraordinaire qui les 
effraya beaucoup , et ils racontèrent la nouvelle au 
village. , | 

» À ce récit , les assistants s’écrient : Mais si c'était 
Pierre qui ne fût pas encore mort, — De quel Pierre 
voulez-vous parler ? — Parbleu, de celui qu’on a enterré 
ce soir à l’entrée de la nuit, et que nous venons d'’ac- 
compagner jusqu’à sa dernière demeure : Pierre, le fils 
de ***, que l'on à cru mort deux autres fois, et qui, 
après avoir été veillé jusqu’au lendemain, était revenu 
toujours de mort en vie. — Mais ce que vous dites là est 
vraiment étonnant, dirent les rouliers; et, réflexion 
faite, allons voir si ce Pierre n’aurait pas été enterré vi- 
vant encore une fois. 

» À cette proposition, on se lève de table et on se 
rend en foule au cimetière. On écoute, on entend un 
cri sourd, mais répété, qui semble sortir de terre. Alors 
on ne doute plus, on pénètre dans le cimetière, et on 
arrive au lieu de la sépulture. On découvre le cerceuil 
avec hâte, et l’on aperçoit Pierre encore vivant , mais 
dans le plus triste état, ayant les mains et les pieds dans 
le plus triste état, tant il s’en était servi rudement, quoi- 
que logé assez à l’étroit, pour se faire entendre des 
Passanis, Comme on le pense bien, ce pauvre diable, 
qui avait été ainsi enseveli avant sa mort pendant un 
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sommeil léthargique de plus de trente heures, fut retiré 
de son cercueil, et de cette triste position, pour recevoir 
des secours dont il avait grandement besoin. Mais le 
pauvre Pierre ne revint pas à la vie pour longtemps , car 
il avait à peine respiré une quinzaine de minutes qu'il 
rendait dans le cimetière même, et pour toujours, le 
dernier soupir, » 


Voici la vérité sur ce fait étrange : 


Angoisse, 47 mai 1845. 
« MONSIEUR, 


» Le fait sur lequel vous me demandez des rensei- 
_gnements et rapporté par l'Ordre de Limoges du 21 
avril, n’est pas arrivé dans la commune d’Angoisse, 
mais dans celle de Lanouaille, voisine de la nôtre. 

» Il paraîtrait qu’en effet il est décédé dans cette com- 
mune un jeune homme qu’on a enterré après les vingt- 
quatre heures ; qu’en recouvrant la fosse , le fossoyeur, 
pris de vin , aurait cru entendre du bruit et aurait pensé 
que l'individu n’était pas mort. L'autorité , informée de 
cela , aurait ordonné l’exhumation, et on se serait con- 
vaincu , d’après l'examen du cadavre , que rien ne pou- 
vait faire croire que le décédé eût donné le moindre 
signe de vie après l’inhamation, C’est donc à l’état d’i- 
vresse du fossoyeur qu’il faut attribuer la fable rapportée 
par le rédacteur de l'Ordre, qui, comme vous le voyez, 
a été renseigné tout différemment que moi. 

» Recevez, etc, 


» LAFON-LAPOUYADE, 
» Maire d’Angoisse (Dordogne), » 
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La précision de cette lettre ne laisse rien à dé- 
sirer. Elle rend inutiles tous les commentaires et 
réduit à sa juste valeur l’une des histoires rappor- 
tées par M. Leguern. Le même sort est réservé 
à plusieurs autres faits publiés ultérieurement et 
que doit atteindre notre rectification officielle. 

On lisait le 5 décembre 1846 dans la Presse : 


« La semaine dernière à eu lieu à Cluny (Saône-ct- 
Loire) un cas d'inhumation précipitée qui heureusement 
n'a pas eu de suites fâcheuses. Un ouvrier tailleur de 
pierres, que l’on allait enterrer, s’est tout à coup réveillé 
de son sommeil léthargique au bruit de la terre tombant 
sur son cercueil. On dit que l'impression produite sur 
cet homme par cet événement a été telle, qu'il s'est levé 
brusquement et s’est enfui en escaladant Le mur du ci- 
metiere. » 


Huit jours après , le maire de Cluny m’écrivait 
en ces termes : 


« MONSIEUR , 


» J'ai l'honneur de vous informer que l’article inséré 
dans la Presse sur le fait d’une inhumation prématurée 
à Cluny est complétement faux. 

» Cet article n’a de vrai qu’une seule circonstance, la 
mort du tailleur de pierres, VALLET. 

» L'autorité ayant été instruite que le bruit public im- 
putait la cause de la mort de cet homme à des Coups 
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qu'il aurait reçus huit jours avant son décès dans une 
rixe particulière, pria M. le docteur Simyan de se rendre 
auprès du cadavre pour vérifier le fait. La cause du dé- 
cès fut attribuée à une pleurésie aiguë, et l’examen du 
corps ne révéla la présence d’aucune contusion. Cepen- 
dant , et attendu les bruits qui avaient circulé, l’auto- 
rité, malgré que M. Simyan eût constaté la mort de 
Vallet, jugea à propos de ne faire procéder à son inhu- 
mation que quarante-huit heures après le décès , inhu- 
mation qui eut lieu comme de coutume et sans être ac- 
compagnée d'aucune circonstance extraordinaire... , etc. 


»Agréez , etc., 
» AMÉDÉE BRUYS, 
»Maire de Cluny.» 


Le Journal des Débats du à décembre 18/46 
renfermait un récit du même genre. 


« Une riche fermière de Lansac, près de Bourg-sur- 
Gironde, après une courte maladie , parüt avoir rendu 
le dernier soupir. Elle resta dans cette situation plus de 

vingt-quatre heures, et après toutes les formalités accou- 
tumées, on procéda à l’inhumation. 

» Deux ou trois heures après que la fosse eut été re- 
couverte, le sacristain en passant dans le cimetière crut 
entendre des gémissements sortir de dessous terre. Il se 
hâta d’avertir le curé qui fit creuser la fosse , retirer le 
cercueil, qui fut ouvert et porté dans l’église. La mal- 
heureuse qui y était renfermée donna des signes de vie, 
sans toutefois recouvrer la connaissance. On voulut im- 
médiatement la porter dans une maison la plus voisine : 
mais, par suite d’un préjugé barbare, toutes les maisons 
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se trouvèrent fermées. On fut obligé de déposer dans un 
pressoir cette pauvre femme que l’on avait débarrassée 
de son suaire. Sur ces entrefaites arriva le médecin 
qu'on s'était hâlé d’avertir ; mais au moment où il pres- 
crivait les premiers secours à administrer , l’infortunée 
victime succomba à une mort cette fois bien réelle. » 


À la date du 7 décembre le maire m’écrivait 
une Jettre où se trouvent ces mots : 


. M. le curé, malgré le trouble où il se trouvait, 
m'envoya un exprès pour me prévenir de ce quise passait. 
Il m'a rapporté, ainsi que les personnes présentes, qu’au 
moment de l’exhumation, cette femme était encore 
chaude et que ses membres étaient encore flexibles 
(comme st la flexibilité des membres et la chaleur du 
ni étaient un signe de vie). 

Je reconnus en effet moi-même, à mon arrivée, 
qu elle était un peu suivant qu’on mel’ avait rapporté; pour 
lors je crus remplir mon devoir en appelant le médecin, 
qui vint au bout de deux heures et déclara que cette 
femme était véritablement morte... 


« Signé : le maire DUREAU. » 


Îl ne faudrait pas, en présence de ces faits, où le 
merveilleux fait si bon marché de la vérité, croire 
que la province est seule capable d'inventer de pa- 
reils contes, Paris ne laisse rien à désirer à cet 


égard, 
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Voici ce qu’on lisait dans le Constitutionnel du 
26 février 18/6. 


« Le fait suivant , qui vient de se passer à Paris , est 
une nouvelle preuve du danger des inhumations précipi- 
tées. Dimanche matin , après plusieurs jours d’une ma- 
ladie grave, le sieur Niderer, marchand de plumes, de- 
meurant rue Saint-Antoine , 62, fut atteint d’une crise 
violente, à la suite de laquelle il fut considéré comme 
mort. Le décès fut constaté suivant les formes ordinaires. 
Tout était commandé pour que les obsèques eussent lieu 
avant-hier , lundi, à dix heures du matin. Une grande 
partie de la compagnie de grenadiers de la garde nationale 
à laquelle le sieur Niderer appartenait, attendait que 
l'heure du convoi sonnât pour aller rendre les derniers 
devoirs à un camarade. Mais, au moment où les enseve- : 
lisseurs allaient mettre le corps dans la bière, ils crurent 
remarquer, sur la face du sujet, l'effet d’une contraction 
musculaire. Ils s’arrêtèrent et palpèrent avec anxiété la 
région pectorale ; /e cœur battait, et, quelques secondes 
après , le sieur Niderer rouvrait les yeux et sortait de la 
léthargie dans laquelle il était plongé depuis vingt-quatre 
heures. Les invités ont vu, avec une grande satisfaction, 
suspendre les apprêts de la triste cérémonie à laquelle 
on les avait conviés. » 


Voici maintenant la rectification de cette fable 
par l’autorité municipale : 
Au rédacteur. 


« Le sieur Niderer, négociant en plumes, demeurant à 
Paris, rue Saint-Antoine , n° 62, a succombé à un ané- 
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vrisme interne , le 22 février courant, à cinq heures du 
malin. 

» La déclaration du décès a été faite à la mairie le 
même jour , à neuf heures, et le médecin vérificateur a 
été faire la visite du corps à onze heures et demie. 

» Il a apporté dans cette constatation d'autant plus de 
précaution que deux personnes présentes semblaient ne 
pas croire que le sieur Niderer fût mort. 

» Un autre médecin de notre arrondissement, qui 
avait été appelé aussi le même jour, à cinq heures du 
matin, avait déclaré la mort constante. 

_» Cependant comme le corps était encore chaud dans 
certaines parties, il crut devoir en donner connaissance 
à la mairie. 

» D'après ces motifs , M. Locquet , député et maire de 
cet arrondissement, a ordonné que l’inhumation fût re- 
tardée jusqu’au surlendemain , c’est-à-dire quarante- 
quatre heures après la déclaration du décès ; et ce ne fut 
qu'après avoir acquis la certitude que les signes de la 
mort étaient arrivés, et notamment la putréfaction, que 
ce fonctionnaire a fait procéder à l’inhumation. 

» Certifié véritable, Paris, le 28 février 1846. 

» Le secrétaire, chef des bureaux de la 9° mairie, 


» JAGQUET, » 


En voici une dernière dont l’exagération dé- 
passe les limites du possible. 


« Dans le courant de l’année 1837, un fakir se pré- 
senta à une station anglaise aux grandes Indes, annon- 
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çant qu'il avait pour métier de se faire enterrer vif et 
qu’il pouvait rester sous terre pendant plusieurs mois. 

» Cette assertion rencontra autant d’incrédules parmi 
les principaux chefs Indiens que parmi les Européens 
devant lesquels elle fut faite, et le fakir offrit de se sou- 
mettre à l’épreuve, acceptant d'avance toutes les pré- 
cautions que les témoins voudraient prendre contre la 
fraude dont ils pouvaient craindre d’être dupes. 

» Au jour fixé, le fakir se fit envelopper dans un sac 
que l’on plaça dans une caisse de bois cadenassée et 
scellée de sceaux appartenant aux assistants, et enfin la 
caisse fut descendue dans une tombe en maçonnerie, 
qui fut recouverte de quelques pieds de terre que l’on 
foula fortement. Les Européens restèrent ensuite plu- 
sieurs heures à veiller autour du tombeau, Dix mois 
après, on procéda à l’exhumation du corps, en présence 
des mêmes témoins, auxquels s'était joint agent diplo- 
matique. du gouvernement anglais. On retrouva toutes 
les choses dans leur état primitif, c’est-à-dire que les 
serrures ct les sceaux étaient parfaitement intacts , et le 
fakir extrait de son cercueil, dans un état de mort appa- 
rente fut en peu d’instants rappelé à la vie. » 


Cette mystification, ainsi que beaucoup d’autres 
analogues, attestée par des témoins oculaires , se 
trouve dans un ouvrage publié en 1840, par 
M. Osborne, sur les observations curieuses qu’il a 
faites pendant un long séjour dans l’Inde. 
Résumé. La plupart des auteurs qui ont voulu 
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démontrer l'incertitude des signes de la mort ont 
donc été trompés par leur confiance dans les ré- 
cits souvent merveilleux et toujours inexacts qui 
ont servi de base à leurs recherches et aux déduc- 
tions scientifiques auxquelles elles les ont con- 
duits. 

De fâcheuses erreurs ont été commises, Des 
personnes ont été considérées comme mortes alors 
qu’elles n'étaient que dans un état de mort appa- 
rente. Mais il est bon de dire que le nombre fort 
restreint de ces erreurs se trouve augmenté du 
nombre de celles qui ne méritent pas ce nom et 
qui doivent être rangées dans l’immense volume 
des fables scientifiques. 

Jamais Vésale n’a commis la faute qu’on lui 
reproche. Jamais le couteau du chirurgien n’a pé- 
nétré dans les entrailles d’un homme vivant porté 
comme mort sur la table des autopsies. Seul 
entre tous, Philippe Peu aurait pu compromettre 
l'honneur des médecins ; mais , prêt à faillir, il a 
su s'arrêter. Sa précipitation est à peine sortie 
de son esprit, car elle n’a pas eu de suites fà- 
cheuses. 

Les erreurs commises par des personnes étran- 
gères à la médecine, qui n’ont évidemment pas 
la capacité voulue pour juger des signes de la 
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mort, attestent d’abord le besoin d’une loi sur la 


vérification des décès, et prouvent ensuite, lorsque 


cette loi existe, qu’elle ne reçoit pas son exécu- 
üon, ce qui assurément est la faute des gouver- 
nants et nullement celle de la science. 

Aucune de ces errèurs ne peut ni l’amoindrir 
ni démontrer sa faiblesse; aucune ne prouve 
l'incertitude des signes de la mort. Rien de plus 
facile, au contraire, à reconnaitre que cet état, où 
la vie est à jamais éteinte ; il ne manque que des 
personnes capables , spécialement chargées de le 
constater. 


Non crimen artis quod professoris est, 


Nota. Nous avons craint de fatiguer le lecteur en rapportant 
ici toutes les erreurs et les prétendues méprises auxquelles le diag- 
noslic de la mort a donné lieu ; mais nous nous serions reproché de 
ne pas faire connaître un plus grand nombre de ces observations, 
Nous les avons réunies dans la troisième partie de cet ouvrage , en 
ayant soin de ne choisir que les plus dignes, c'est-à-dire les plus 
extraordinaires et les mieux accréditées par les noms de leurs au- 
teurs. 
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LIVRE IT. 


DE LA VIE ET DE LA MORT, 


CHAPITRE PREMIER. 


Division du sujet. 


La puissance occulte et inconnue qui entretient 
la vie de l’homme ne peut facilement disparaître 
ou se cacher à nos yeux. Liée dès notre origine 
à des organes dont l’évolution lui appartient , elle 
ne saurait abandonner ses entraves , Sans faire un 
violent effort, et sans révéler aussitôt sa dispari- 
tion par les phénomènes les plus caractéristiques. 

En recevant l'impulsion vitale dans l’acte de 
la fécondation, l'œuf humain commence à se nour- 
rir, l’endosmose fournit à ses premiers besoins 
jusqu’à l’établissement d’une circulation réelle, et 
il ne cesse de vivre que lorsque l’action du sang 
ne vient plus entretenir la réparation moléculaire 
de ses tissus. Chez l’homme, et dans tous les 
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corps organisés, la vie ser e fait, 


ui est un acte de nutrition moléculai 


Un acte aussi important, si complexe dans sa 


nature, dans ses conséquences, et dans son ac- 
complissement, ne s’effectue pas à la dérobée : la 
science doit pouvoir le découvrir là ou il s’accom- 
phit, et les organes qu’il met en jeu lui sont d’ail- 
leurs assez connus et assez faciles à suivre dans 
leurs mouvements, pour qu’elle n’ait pas à douter 
de leur action persistante ou de leur repos défi- 
nitif. RS € 

C’est ainsi que la vie peut être étudiée dans 
toutes ses manifestations, jusqu’à sa limite la plus 
extrème, par les mouvements fonctionnels des or- 
ganes qui servent à ses besoins, prolongent sa 
durée , et soutiennent son exercice jusqu’à l’in- 
stant de la mort. 

Mais la vie qui s’éteint et disparait, offre encore 
d'importants sujets de méditation. Les agents + 
physiques, naguère si puissants sur elle , et dont 
elle pouvait modérer l’action, reprennent insensi- 
blement un empire contre lequel rien ne peut 
lutter. Ce qui reste de la dépouille humaine n’0- 
béit bientôt plus qu'aux lois éternelles de l’attrac- 
tion, de la pesanteur, de l’affinité chimique, d’où 
résultent des phénomènes divers dont se compose 
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Vhistoire de Ja mort réelle et de la mort appa- 
rente. 


CL EE 


SLA d'a 
L'esprit n’envisage jamais ces deux situations 


sans les opposer l’une à l’autre. La négation de 
la première entraîne nécessairement l'affirmation 
de la seconde. Du contraste jaillit quelquefois la 
lumière, Être ou ne pas être, il n°y a pas de moyen 
terme à cette question, et ici, la preuve de la vie 
résulte de la certitude be des signes de la 
mort. 

L'étude des caractères de la mort réelle est 
donc inséparable de l'étude des caractères de la 
mort apparente. L’une sert de complément à 


l’autre ; aussi, dans cet ouvrage , deyons-nous 
parler successivement : 


De la mort; 

Des signes de la mort; 

Des signes des morts apparentes. 

Cette manière d'envisager la question me pa- 
rait devoir remplir aussi complétement que pos- 
sible le but de son auteur, M. le professeur 
Manni , et c’est aussi, je le crois, le meilleur 
moyen de satisfaire au vœu de l’Académie, qui a 
demandé dans son programme : «des observations 
capables de rendre le diagnostic de la mort aussi 
sûr que prompt et facile. » ; 
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CHAPITRE II. 


De l’agonie et de la mort. 


Cor primum vivens, ultimum moriens. 
HALLER, 


La pupille est la fenêtre de l'âme, 
GUEROULT, 


C’est dans le livre de Bichat qu'il faut ap- 
prendre à méditer sur les phénomènes de la mort ; 
ils s’y trouvent racontés dans leur ensemble avec 
une scrupuleuse exactitude. À la vérité des ta 
bleaux l’auteur a su joindre le charme précieux 
d’un style élégant et d’une méthode irréprocha- 
ble. Les observations sont rapportées avec art, 
et les expériences , toujours bien conçues, sont 
discutées avec une si profonde sagesse , que les 
conclusions n’ont encore rien perdu de leur va- 
leur. Chaque page de ce livre est un chef-d'œuvre 
où brillent les idées les plus nouvelles et les in- 
spirations les plus élevées, qui s’entremélent et se 
déroulent dans un ordre admirable, L'anatomiste, 
le médecin, le physiologiste, ous peuvent tirer 
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profit de cette lecture dans laquelle on trouve 
toujours à apprendre et rarement à corriger. 

Bichat essaie d’abord de faire connaître tout ce 
qu'il y a de mystérieux dans les phénomènes de 
Ja mort, et 1] nous les montre tels qu’ils sont, dif- 
férents, en apparence, à des âges différents, chez 
l'adulte et chez le vieillard. Ici, c’est une force in- 
visible, qui semble dépouiller l’homme par degrés 
de ses sens et de son intelligence , et qui le pousse 

8 ) P 
ensuite lentement vers la décrépitude et vers le 
tombeau (1). Chez l'adulte, au contraire , c’est un 
violent effort qui doit briser l’existence. Celui-ci 
meurt, l’autre s'éteint; ici, la mort est acciden- 
telle, chez le vieillard, au contraire, c’est en 
quelque sorte une fin naturelle. L’un frappé 
dans sa vie 2nlérieure ou organique, par une 
affection viscérale grave , perdra rapidement l’u- 
sage des organes de la vie de relation ; autre, au 
contraire, privé d’une manière lente et presque 
(1) Que l’homme connaît peu la mort qu’il appréhende 
Quand il dit qu'elle le surprend! 

Elle naïît avec lui , sans cesse lui demande 

Un tribut dont en vain son orgueil se défend. 

1! commence à mourir longtemps avant qu’il meure ; 

11 périt en détail imperceptiblement : 

Le nom de Mort qu’on donne à notre dernière heure 


N'en est que l'accomplissement. 
Madame Drsno uLrèREs. 
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insensible des fonctions de ces mêmes organes, 
va concentrer peu à peu son existence dans l’exer- . 
cice de ses fonctions organiques qui sont toujours, 
en définitive, les dernières à s’interrompre. 
Toutefois, dans ce magnifique traité De la vie 
et de la mort, si l’auteur révèle la cause maté - 
rielle de la cessation des fonctions nécessaires à 
l’entretien de la vie, s’il indique l’ordre de suc- 
cession de la mort intérieure des organes et des 
tissus placés profondément sous la peau, sil ar- 
rive à faire comprendre pourquoi l’on va mourir, 
il ne raconte pas comment on meurt. Il a négligé, 
chose fâcheuse, d'exposer les phénomènes exté- 
rieurs de l’agonie et de la mort, qui sont le com- 
plément nécessaire des phénomènes de la mort 
intérieure qu’il a si bien su décrire. 
Cette lacune est d'autant plus regrettable qu’il 
est presque impossible d’étudier avec avantage 
les signes de la mort, si l’on n’en connaît bien les 
phénomènes précurseurs. Comme Louis l’a fait 
remarquer : Quelque utiles, quelque importants 
que soient les travaux de Panatomie, ils ne peu- 
vent nous éclairer que faiblement surla connais- 
sance des signes de la mort... C'est l’examen de 
l’homme vivant qui doit nous fournir les princi- 
pales lumières sur une matière aussi intéressante. 


‘ 
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Le corps humain est une machine mouvante; c’est 
à l'observation de ses divers mouvements, et des 
fonctions qui en résultent, que nous devons avoir 
recours. F 

Les phénomènes précurseurs de la mort qui 
accompagnent la lutte établie entre les forces vi- 
tales et le néant ont reçu le nom d’agome. 

Alors l’homme, presque entièrement passif, 
à peu près privé de l’usage de l'intelligence, des 
sens, et de ses fonctions musculaires, tombe dans 
un état de sommeil plus ou moins agité (1). Son 
corps parait êtrele théâtre d’un combat intérieur. 
La vie serait le prix de la victoire. 

L’agonie se prolonge plus ou moins long- 
temps, suivant les individus et suivant les maladies. 
Il est des hommes qui ont la vie très adhérente 
et chez lesquels la lutte contre la mort est très 
vive. Ils se défendent, si l’on peut ainsi dire, etne 
succombent qu'après de violents et pénibles efforts. 
Il en est d’autres, au contraire, qui tombent tout 
à Coup, et meurent sans avoir combattu. Dans les 
maladies chroniques, et chez les vieillards, l’agonie 
n’est presque jamais violente, et elle dure en gé- 
néral assez longtemps. Il en est de même pour la 


* (4) La pupille est toujours contractée dans l’agonie, comme 
dans le sommeil, et elle ne se dilate qu’au moment de la mort, 
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plupart des maladies aiguës. Mais dans les morts 
qu’on appelle subites, et qui résultent d’une lésion 
instantanée du cerveau ou du cœur, comme dans 
l’hémorrhagie célébrale , l’hémorrhagie du cœur 
| par suite de rupture des gros vaisseaux, la formation 
de gaz dans les cavités du cœur (1), l'entrée de 
l'air dans les veines (2), l’emphysème(3), la déca- 
pitation, etc., l’agonie dure à peine quelques mi- 
nutes. L’homme qui est ainsi subitement frappé, 
perd aussitôt connaissance, ses idées et ses sens se 
troublent, sa pupille se contracte comme s’il you- 
lait dormir, l’exercice des fonctions musculaires 
disparait, et il meurt en quelques instants, après 
avoir offert toutefois les phénomènes les plus im- 
portants de l’agonie. 

Ainsi, quelle que soit la cause de la mort, elle est 
toujours précédée de symptômes précurseurs plus 
ou moins évidents, et l’on aurait tort de croire 
qu’on meurt sans agonie. Fort pénible et très pro- 
longée chez les uns, elle est fort courte, au con- 


(4) Devergie, Médecine légaie, t, I. Des morts subites. 

(2) Voyez le rapport de M. Bouillaud (Bulletin de l'Académie de 
médecine. Paris, 1838, t. II, p. 182 et suiv.). 

(8) Piedagnel, Recherches sur l'emphysème du poumon, Paris, 
1829, in-8, — R, Prus, De l’emphysème pulmonaire considéré 
comme cause de mort (Mémoires del’ Académie de médecine, Paris 

1848, 14 X,p 655,) 
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traire, chez les autres : voilà toute la différence. 

À ce moment suprême, lorsque la vie est prête 
à s’éteindre, et que déjà la présence de la mort se 
révèle aux yeux du médecin par quelques signes 
avant-Ccoureurs, voici ce qu’on observe : 

L'intelligence est abolie et l’on obtient à peine 
du mourant, malgré les plus vives sollicitations, 
quelques signes de la tête ou des lèvres qui an- 
noncent encore, même vaguement, la perception 
des bruits extérieurs. 

Les sens sont troublés; lolfaction est à peu 
près abolie, fa conservation de l’ouie est souvent 
douteuse, rien n’annonce l'intégrité du goût, la 
sensibilité tactile est obtuse, et la vue obscurcie 
reste indifférente à la présence des images les 
plus chères. Ily a plus encore, un obstacle réel 
s’oppose à l'exercice de la vision. La pupille est 
contractée comme dans le sommeil, et, de même 
que dans cet état, lorsqu'on entr’ouvre les pau- 
pières, quoique les objets extérieurs soient repro- 
duits sur la rétine, ils n’excitent plus les sensa- 
tions du cerveau. L’homme endormi pas plus que 
l’homme agonisant, ne sont sensibles à ces images. 
L’agonie peut donc être véritablement considérée 
comme une sorte de sommeil précurseur de Ja 
mort, et la science se trouve cette fois d’açcord 
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ayec l'imagination des poëtes qui ont inventé cette 
heureuse métaphore. 

La face est pâle dans les maladies chroniques ; 
mais cette pâleur mate , Jaunâtre, a un aspect 
étrange qu’on ne saurait méconnaître ; elle est 
hvide au contraire dans quelques maladies du 
cœur et dans certaines asphyxies ; mais là encore, 
il y a une coloration bleuâtre différente de celle 
qu'on observe dans le cours de la maladie. A l’ex- 
périence seule, la faculté d'apprécier des nuances 
si diverses, car il faut renoncer à les décrire. L'’é- 
crivain n’a jamais le talent de l’artiste , et il ya 
des tableaux pour lesquels il faudrait une palette 
garnie des plus riches couleurs. 

La décoloration des lèvres est en rapport avec 
celle du visage. Lorsque la face présente la pâleur 
mate, Jaunâtre, dont nous venons de parler, les 
lèvres sont légèrement rosées, ternes et grisätres. 
Elles sont plus relevées en couleur, lorsque la face 
est livide , et elles paraissent alors d’un violet noi- 
râtre plus ou moins foncé. 

Les mains ont déjà perdu la carnation et Ia 
transparence de la vie. Elles sont d’un blanc jau- 
nâtre, très mat, chez certains individus dévorés 
par une cachexie, livides au contraire. inégalement 
parsemées de taches rouges et bleues, chez ceux 
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qui ont intérieurement un obstacle à la circulation. 
Les ongles, ainsi que la dernière phalange, sont 
toujours plus pâles que le reste de la main. 

La température du corps s’abaisse considérable- 
ment , surtout à la périphérie. La face, les lèvres 
et le nez sont froids ; les mains et les pieds sont 
également refroidis ; le tronc est aussi d’une tem- 
pérature plus basse que de coutume, et souvent il 
est couvert d’une sueur visqueuse et glacée qui 
augmente le refroidissement général. 

Il serait intéressant de constater la diminution 
de la température des diverses parties du corps 
avec le thermomètre, car les notions relatives, 
que donne la main sont impossibles à évaluer en 
chiffres. Cependant, eu égard à la situation de l’ob- 
servateur, l’exploration manuelle est peut-être la 
seule qui soit possible. Il est en effet peu conve- 
nable d’entreprendre, au milieu d’un hôpital, sur 
un agomisant, des recherches précises qui deman- 
dent un espace de temps trop prolongé et un exa- 
men trop rigoureux. 

La respiration s’embarrasse peu à peu , elle est 
inégale , quelquefois suspirieuse, et devient enfin 
lente, pénible, accompagnée d’un léger effort des 
lèvres qui ressemble à un mouvement de dégluti- 
tion. Les mouvements respiratoires, incomplets , 
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superficiels ou profonds, suivant le moment de 
l'observation, perdent peu à peu de leur fréquence, 
et arrivent, dans les derniers instants de la vie, au 
chiffre de douze, dix par minute, encore moins 
peut-être, si Ja mort est plus imminente. 

Le pouls, presque toujours inégal, intermittent, 
se concentre peu à peu et disparaît de bonne heure 
dans l’agonie. | 

Les battements du cœur s’éloignent et s’äffai- 
blissent par degrés. Quoique perceptibles à l’o- 
reille, il ÿ à déjà longtemps que la main mise sur 
la poitrine ne peut les sentir. Par conséquent , et 
c'est là une remarque importante dans l’histoire 
des morts apparentes, ceux qui avant l’époque de 
l’auscultation ont jugé de la mort par l’absence 
des battements du cœur, à la main, ceux-là, dis- 
je, se sont souvent trompés, et tous les jours on 
commettrait les plus déplorables fautes si lon 
s’obstinait à suivre la même pratique. 

Enfin, arrive le moment du triomphe des forces 
destructives , et je ne saurais mieux le faire con- 
naître qu’en rapportant ici l’une des observations 
particulières que j'ai recueillies dans les hôpi- 
taux. 

Dans les salles de M. Rayer se trouvait un 
homme phthisique près de succomber, I avait 
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déjà perdu l’usage de ses sens ; son visage, pâle et 
décoloré, conservait à un faible degré la transpa- 
rence qui annonce la vie et la persistance de la 
circulation des capillaires. La face était froide, les 
paupières à demi closes, et les traits Immobiles, 
sauf toutelois un léger mouvement convulsif des 
lèvres n’appartenant plus à la physionomie, et pro- 
 voqué par la gène de la respiration. 

Soixante pulsations radiales, faibles , irrégu- 
lières, et intermittentes, indiquaient l’état du cœur 
dont les battements peu énergiques, fort éloignés, 
insaisissables à Ja palpation, restaient encore per- 
ceptibles à l'oreille. 

La respiration lente, pénible , suspirieuse, ac- 
compagnée d’un effort convulsif des lèvres, sem- 
blable à un mouvement de déglutition, s’accom- 
plissait toutes les cinq secondes. 

L’œil était insensible aux impressions causées 
par les objets extérieurs, le regard fixe et complé- 
tement éteint; les cornées transparentes et la 
pupille contractée n’ayant que deux millimètres de 
diamètre. | 

Les mouvements respiratoires s’éloignèrent 
progressivement les uns des autres, il n’y en eut 
bientôt plus que deux par minute, et la dernière 
respiration appréciable à l'œil fut séparée de la 
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précédente par un intervalle d’une minute entière. 

Le pouls cessa de se faire sentir quatre minutes 
avant la dernière respiration. 

Les battements du cœur devinrent de plus en 
plus faibles, de moins en moins fréquents. Ils tom- 
bèrent à quinze et à dix pendant les trois dernières 
minutes de lexistence. On entendit encore trois 
ou quatre pulsations après le dernier mouvement 
respiratoire, puis tout cessa. ÿ 

À ce moment, la face changea subitement de 
couleur, perdit sa transparence, devint d’un blanc 
jaunâtre, mat comme de la cire, et l’on vit le corps 
se crisper sous l'influence d’une contraction mus- 
culaire générale. La peau de certaines régions, 
entraînée par cette force musculaire, semblait se 
rétracter comme si elle avait été mise sur des 
charbons incandescents. Les. bras se retirèrent 
lentement vers le col, par un mouvement d’ascen 
sion de l’épaule, puis retombèrent immobiles. Un 
horrible effort vint déformer les traits qui repri- 
rent aussitôt leur immobilité; les yeux entraînés 
par leurs muscles dans le fond de l’orbite reÿin- 
rent de suite à leur place, couverts d’un voile; 
quelques larmes s’échappèrent de la glande lacry- 
male au moment de cette contraction ; la pupille , 
toujours contractée, se dilata lentement au bout 
L' 
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de deux minutes, de manière à offrir quatre milli- 
mètres de diamètre , puis tout resta calme et 
immobile. Ce mouvement fut le dernier. 

Les derniers phénomènes de l’agonie présen- 
tent, comme on peut le penser , de nombreuses 
variations suivant les mdividus et suivant les mala- 


_dies. Toutelois, malgré leurs différences, ils se 


retrouvent assez fréquemment tels que je viens de 


les décrire, pour qu’on puisse vérifier leur exac- 


titude. } 


5 


ertai énomènes ner | ae 4 
Certains phénomènes nerveux donnent quelz 


quefois à l’agonie une forme toute particulière. 


Le calme est remplacé par une agitation plus ou 
moins vive, et la mort se présente avec un carac- 
tère de violence qui ne lui est pas ordinaire. Dans 
certains cas, la peau est très fortement colorée 
lorsque les individus qui succombent meurent à 
la suite d’une affection qui entrave les fonctions 
circulatoires. Ailleurs la dernière contraction mus- 
culaire qui vient agiter la face est peu apparente 
et l’écoulement des larmes qui l’accompagne n’a 
pas lieu. On l’observe cependant toujours dans les 
cas de mort violente; et chez les animaux qu’on 
fait périr, leslarmes ne manquent jamais de couler. 
Ne parle-t-on pas toujours des pleurs du cerf ex- 
pirant ? Le fait est vrai, et journellement encore, 
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on peut le voir sur les moutons qu’on égorge à la 
boucherie. Ce phénomène mérite quelques dé- 
tails. Il est comparable au phénomène d’excrétion 
du liquide des glandes prostatiques , des vésicules 
séminales, de lPutérus et du rectum. Qui ne sait 
que l’utérus, au terme de la gestation, se débar- 
rasse quelquefois spontanément à l'instant de la 
mort? N’en est-il pas de même des vésicules sé- 
minales, et des glandes prostatiques , qui jettent 
dans Purètre une plus ou moins grande quantité 
de mucus glaireux, ou de sperme comme dans les 
cas de mort violente? Les follicules de l'estomac 
ne produisent-ils pas une abondante quantité de 
suc gastrique, capable de corroder ce ventricule 
au point d’amencer sa perforation ? N'est-ce pas à 
la suite de cette contraction musculaire intérieure, 
que le rectum se débarrasse des matières qu'il 
contient, ce qui fait dire au peuple et aux gardes 
malades, que leur semblable a cessé de vivre 
puisqu'il vient de se vider ? Eh bien, il en est de 
même des glandes lacrymales qui, au moment dela 
mort, et sous l’influence de la contraction muscu- 
lire caractéristique qui la précède, rejettent au 
dehors les larmes qu’elles renferment. 

Quelles que soient les différences offertes par 
ces phénomènes de l’agonie ,. il en est plusieurs 
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qui sont toujours les mêmes, et qui ne varient ja- 
mais. Ce sont ceux-là qu’il est important de bien 
connaître pour savoir ce que c’est que la mort. Îls 
sont au nombre de trois. 

1° L'affaiblissement des mouvements respira- 
toires, la diminution de leur fréquence et leur ces- 
sation complète. 

20 La disparition du pouls et la cessation des 
mouvements du cœur , à l’auscultation, quelques 
minutes après le dernier mouvement respiratoire. 
Cor ultimum moriens. | ê 

3° La dilatation très considérable de la pupille 
qui succède à sa violente constriction, etqui s'opère 
au moment où se font entendre les derniers bat- 
tements. du cœur. La pupille est la fenétre de 
l'âme. Guéroult. 


CHAPITRE HE. 


Des signes de la mort, 


Les diseussions soulevées par l’importance des 
signes de la mort, et leur degré de certitude, ont 
été bien longtemps stériles. Trop de zèle d’une 


part, et de l’autre une indifférence poussée peut- 
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être jusqu’au dédain, ont suffi pour amener ce ré- 
sultat et pour laisser la question un peu en dehors 
du véritable domaine scientifique, aux prises avecla 
superstition et la terreur. Jusqu’à l’apparition des 
Lettres de Louis qui ont révolutionné cette partie 
de la science, les médecins, placés sous l’empire 
de la tradition, soutenaient la thèse de l’incerti- 
tude des signes de la mort, et les auteurs se bor- 
naient à transcrire servilement ce qu’on avait dit 
avant eux, sans apporter de nouvelles recherches 
à l'appui de leurs opinions. Quelques uns cepen- 
dant, plus timorés ou plus convaincus que les 
autres, n’ont pas craint d’altérer le sens de cer- 
taines citations, pour abriter ainsi d’un nom illustre 
leur ignorance et leur crédulité. C’est ainsi que 
certains auteurs ont été rendus responsables d’o- 
pinions toutes différentes de celles qu’ils ont dé- 
fendues, et, ce qu’il faut dire, c’est que d’honnêtes 
écrivains ont reproduit, de nos jours, les mêmes 
citations sans les vérifier, de sorte qu’on pourrait, 
avec la meilleure foi du monde, ranger Asclé- 
piade, Celse, Zacchias, A. Paré, Lancisi, Kir- 
chmann, parmi les défenseurs de l’incertitude des 
signes de la mort, tandis qu’ils professaient préci- 
sément l'opinion contraire. 

Bruhier est le principal auteur de ces fâcheuses 
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méprises, dans un ouyrage plein de bonnes inten - 
tions, mais rempli de citations inexactes, ou mal 
comprises. Ainsi, Gelse rapporte un passage de 
Démocrite dans lequel il est dit que les marques | 
de la mort ne sont pas suffisamment certaines ; 
mais 1l se hâte d'ajouter que ce n’est pas là son 
opinion, et que des médecins ignorants, ou mal 
instruits, sont les seuls qui puissent se méprendreà 
ces marques. Ï1 continue: « Asclépiade, ayant ren- 
» contré un convoi, reconnut que celuiqu’on por- 
» tait en terre n’était point mort, et il s’écriequ'il 
» est imjuste d’imputer au défaut d’un art les délits 
» de ceux qui l’exercent. » Ædversës quos ne 
ulud quidem dicam, quod notæ positæ non bonos, 
sed imperitos medicos decipiunt; quod Ascle- 
Piades, funeri obvius, intelleæit eum vivere qui 
e[ferebatur, ne protinùs crimen artis esset, si 
quod professoris est. (Celse, liv. IE, cap. 6). 

C’est d’après ce passage si net dans sa pensée, 
si précis dans son expression, qu'Asclépiade et 
Celse sont condamnés et placés par Bruhier parmi 
les défenseurs de l'incertitude des signes de la mort. 
On ne saurait donner une preuve plus éclatante 
de son défaut de jugement ou de bonne foi. 

Un autre fait, rapporté par le mème auteur, 
compromet injustement la réputation d'Ambroise 
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Paré. Ce Ghirurgien fut appelé près de deux 
hommes réputés morts. « Parce que, outre ce qu’il 
n’y avait aucune apparence de poulx en eux, ils 
avaient une froideur de tout le corps , sans parler 
et Sans mouvoir aucunement ayant à la face 
de couleur plombine de fait que Pre je les 
pinçois ou tirois le poil rente ils n’en sen- 
taient rien, tellement que tous ne assistants les 
estimoient estre morts (1). » Paré, déterminé prin- 
cipalement par la face teinte de couleur plombine, 
les jugea asphyæiés par le charbon ; iladministra. 
à ces deux hommes Jes remèdes convenables à 
leur état et il leur sauva la vie. 

Évidemment Paré ne crut pas que ces hommes 
fussent morts, la nuance plombine de la face lui 
fit même penser le contraire ; la cyanose lui fit 
» deviner l’asphyxie et 1] mit en usage des moyens 
de guérison qui eurent un plein succès, On a, 
peine à voir dans ce fait un exemple de l’incerti- 
tude des signes de la mort ; mais ce qui étonne 
encore plus, c’est de voir le nom de Paré couvrir 
de sa gloire cette absurde doctrine. 

Depuis Bruhier.on a toujours répété les mêmes 
assertions, quoiqu’elles eussent été réduites à leur 


(4) Ambroise Paré, Traité des rappor ts, OEuvres complètes |: 
b II], Pe 662, — ES Br uhier, in IT, Pe 947 " #” 
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propre valeur par les Lettres si justement célè- 
bres de Louis. Toutefois les médecins qui se sont 
chargés de les reproduire, n'ayant pour la plupart 
publié que des brochures sans importance et 
sans valeur scientifique, nous’ n’avons point à 
nous en occupér ICI. 

Ce sontles Lettres sur la certitude des signes de 
“la mort de Louis qui ont donné le signal de la 
réaction contre ceux qui, entraînés par l’exemple, 
soutenaient l’incerlitude des signes de la mort. 
L'opinion contraire fut presque-aussitôt proclamée 
et restera désormais comme un témoignage du 
succès remporté par la raison et l’expérience, sur 
l'ignorance et Ta mauvaise foi. Cet ouvrage , 
quoique fort incomplet aujourd’hui, reste encore, 
cependant, le plus remarquable de ceux qui en- 
seignent la certitude des signes de lamort, Il sera 
difficile de lui enlever ce mérite. Ce sera toujours 
un modèle de science, de critique et d’observa- 
tion. | : 

La plupart des médecins qui ont cherché dans 
la mort les preuves de sa réalité ont commis une 
grave erreur, celle de rester purement anato- 
mistes, là où il fallait s’éclairer des lumières de la 
physiologie et de la médecine. Près d’un cadavre, 
ils surveillaient avec impatience Papparition des. 
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premières traces si souvent tardives de sa décom- 
position, s’estimant ainsi très heureux de pouvoir 
reproduire ces phénomènes avec fidélité. Qu’est- 
il arrivé de Ià ? C’est que les signes de la mort 
sont réduits, pour ces observateurs , à de simples 
modifications matérielles dont le temps seul peut 
donnér connaissance. 

Si, au contraire, animés d’un esprit différent, 
les médecins eussent cherché, comme Louis le 
conseille, dans l’homme vivant le guide nécessaire 
à l’étude de la mort; si en s’interrogeant sur le 
mécanisme de la vié, ils se fussent demandé : Les 
causes qui l’entretiennent peuvent-elles suspendre 
un seul instant leur action sans danger pour l’in- 
dividu ? ils eussent compris que dans l'étude rai- 
sonnée des phénomènes de la vie, se trouvait l’in- 


dication despremiers signes de la mort. 


C'est ainsi que nous allons procéder. La vie 
est un fait, et ce fait n’est autre chose qu’un acte 


” … de nutrition moléculaire, accompli sous l’influence 


mystérieuse et réciproque du cœur sur les pou- 
mons et sur le cerveau. | 
La vie s'éteint, et cet acte cesse des” accomplir 
lorsqu? un des trois organes, que nous venons de 
citer, suspend sa fonction, les autres ne tardant 
: 


pas à l’interrompre à leur tour. ë 
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Il faut, en conséquence, s'appliquer à découvrir 
le moment précis de la mort particulière du cer- 
veau , du poumon et du cœur, pour bien juger de 
la mort générale d’un individu. Or, il existe plu- 
sieurs phénomènes faciles à saisir qui annoncent 
la cessation définitive du jeu de ces organes. Ces 
phénomènes sont évidemment les premiers et les 
plus importants des signes de la mort. Ils sont 
certainement beaucoup plus utiles à consulter 
qu'aucun de ceux qui ont élé signalés jusqu’à cé 
jour. On doit s'étonner de ne pas les voir occuper 
la première place dans les divers mémoires qui 
ont rapport à ce sujet. 

Je diviserai tous les signes de la mort en deux 
catégories, d’après l’instant de leur manifestation. 
La première comprend les signes immédiats, et le 
terme que j'ai choisi me dispense de tout com- 
mentaire; la seconde renferme, au contraire, les 
signes qui se manifestent un peu plus tard, et que 
pour cette raison j’appellerai signes éloignés. 

Je m’efforcerai d'indiquer, en passant, la valeur 
de chacun de ces signes et leur degré de certitude, 
afin de spécifier, d’après leur importance, la place 
qu’ils doivent occuper les uns à l’égard des au- 
tres. 


# 
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$ 1. signes immédiats de la mort, 


Les signes immédiats de la mort résultent de 


l'observation attentive et réfléchie des phénomènes 


qui annoncent la cessation des fonctions du cœur, 
du poumon et du cerveau. 


1° Signes immédiats de lu cessation des fonctions du cœur. 
| 


Les signes immédiats qui annoncent la cessa- 
tion des fonctions du cœur sont : 

À. L'absence prolongée des battements. du . 
cœur à l’auscultation ; 

B. La face cadavérique ; 

GC. La décoloration de la peau; 

D. La perte de transparence de la main FA 

E. L'absence de phlyctènes et d’auréole in- 
flammatoire à la suite des brûlures cutanées. 


A. Absence des battements du cœur à l’auscultation, 


L'absence prolongée des battements du cœur 
à l’auscultation indique, d’une manière très cer - 
taine , la cessation des fonctions de cet organe. 


C’est là le plus important des signes de la mort. 


Il était impossible aux anciens médecins 
d'accorder beaucoup de valeur aux résultats 
de l’exploration d’un organe, qu’ils ne pou- 
vaient attendre, et dont ils ne pouvaient pa- 
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précier l’intégrité ou la vie, que par la palpation. 
On comprend même que, rebutés par les fautes 
que cette méthode leur faisait journellement com- 
mettre dans le diagnostic de la mort, ils aient 
tenu assez peu de compte de ses résultats. Mais 
pouvaient-ils mieux faire, privés qu’ils étaient des 
ressources de l’auscultation ? Ils ont accompli leur 
. tâche avec scrupule et tout aussi complétement 
que le permettait l’état de la science à leur 
époque. La critique aurait donc tort de se mon- 
trer sévère à leur égard, et il serait injuste de 
leur reprocher lignorance d’un sujet qu'ils ne 
pouvaient véritablement pas connaître. Nous n’a- 
vons pas le droit d'interroger le passé sur les dé- 
couvertes de la science moderne ; et qui pourrait 
en vouloir à Celse, à Pline, à Galien, à Sauvages, 
à Bruhier, à Winslow, à Haller, s'ils n’ont pas 
connu les admirables travaux de Laennec ! 

Que les descriptions des signes de la mort réelle 
et de la mort apparente, publiées avant la décou- 
verte de l’auscultation, soient incomplètes relati- 
vement à l'examen du cœur, nous l’acceptons vo- 
lontiers; mais que les ouvrages récents soient 
insuffisants au même degré, c’est peut-être plus 
difficile à croire, et cependant rien n’est plus 
vrai. Ainsi, dans des travaux fort remarquables 
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d’ailleurs par les aperçus nouveaux qu’ils renfer- 
ment, l’on trouve reproduits sans discussion les 
arguments des anciens médecins contre les résul- 
tats de l’examen du cœur. On parle de l’absence 
des battements de cet organe, à une époque où 
l’on connaît l’auscultation, dans les mêmes termes 
qu’au temps où l’on en était privé. On semble 
regarder ce fait comme la chose la plus simple et 
la plus naturelle, et, sur l’autorité de Haller qui 
rapporte indirectement, et sans les garantir, quel- 
ques observations de cette nature, recueillies dans 
des ouvrages à peu près inconnus, on répète que 
la cessation des battements du cœur n’a aucune 
valeur comme signe de la mort. — Les médecins 
dont je parle n’ont pas fait aitention sans doute 
que ce langage est celui d’un autre temps et que, 
pour être bien placé dans la bouche de ceux qui 
ne pouvaient juger de l’état de la circulation que 
par le toucher sans intervention de l'oreille, ilne 
saurait être accepté de nos jours. C’est un langage 
‘qui doit disparaître avec lopinion qu'il repré- 
sente, et l’on a vraiment lieu d’être étonné qu'il 
n’en ait pas encore été fait justice. Cela nous eût 
évité de voir reproduire, si souvent et sans com- 
mentaires , dans un grand nombre d’ouvrages, la 
fameuse histoire du colonel Towunshand qui, par 
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gageure, devant mourir et renaître en présence 
des docteurs Cheyne et Baynard, suspendit durant 
une demi-heure , par un effort de sa volonté , sa 
respiration et les battements de son cœur, reprit 
ensuite ses sens, mais succomba bientôt après 
victime de son Speo Je n’accuse point les 
auteurs de ce récit, mais il m'est impossible, avec 
la meilleure volonté du monde , d’y ajouter loi, 
et je déclare que si pareille ut se passait en 
ma présence, je voudrais, par l’oreille , faire con- 
stater à tous les assistants la présence des batte- 
ments du cœur. 

Toutefois si, jusqu’à présent , les auteurs ont 
négligé de recourir à l’auscultation pour donner 
au diagnostic de la mort toute la précision qu'il 
devrait avoir acquis , des médecins et des physio-, 
logistes avaient déjà fait entrevoir dans les prévi- 


sions de leur science toute l'utilité d’une pareille 
découverte. 


abTau di mayai QÜotos dybpérou, ka oi RÉTAULOL 
évrablx dva +0 céUA, roïcuw dpdera TÔ Gxvos. 
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«Ce sont les sources de la nature humaine, les 
» Îeuves qui parcourent le corps et qui l'arrosent, 
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» ce sont eux qui portent la vie, et s’ils viennent 
» àse dessécher, l’homme succombe (1j. » 

Haller n’a-t-il pas exprimé cette pensée que la 
vie de l’homme commence par les fonctions vascu- 
laires, cor primum vivens , ultimum moriens. 


« Le mouvement de ce viscère est le principe de 


» la vie ; 1l est le en fragile de l’âme et du corps; 
» c'est ce mouvement, dit le célèbre Louis, qui 
» entretient le feu qui anime nos tissus. Avec lui 
» cesse notre existence. » # 

Tant que le cœur est en mouvement, le corps 
sera en vie, cela est incontestable: Aussi la pre-. 
mière recherche que l’on doit faire auprès d’un 
homme réputésmort, c’est, d’après Louis, de lui 
tâter le pouls, et j'ajouterai, pour compléter Ja 
pensée, d’auscuiter son cœur. 

« Qu’on ne sente pas le mouvement des artères 
» et que la main portée contre la région précor- 
» diale ne puisse sentir de battements, ce n’est 
» pas un signe que le principe vital soit entière- 


» ment éteint... En effet, le cœur peut rester 


» assez de temps dans un état Janguissant et avec 
» des mouvements imperceptibles (à la main); il 
» ne faudrait pas conclure que toutes les recher- 
» ches pour s’assurer de l’état des organes qui 


(1) Hippogralg, Du cœur, traduction de Littré, 
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» servent à la circulation du sang auront été in- 
» fructueuses. » Évidemment Louis, bien inspiré 
par ses connaissances physiologiques, avaitentrevu 
la vérité ; 1l ne lui manqua que l’auscultation pour 
démontrer toute l’exactitude de son hypothèse. 

C’est en vain qu’on chercherait dans la science 
un seul fait avéré, capable d’établir la possibilité 
de.la persistance de la vie après la cessation des 
battements du cœur à l’oreille. Je n’en ai point 
trouvé et, j'oserai préjuger assez de l’avenir pour 
croire à limpossibilité d'une pareille décou- 
verte (1). 


(1) Il est évident que je n’entends point parler ici des cas où un 
corps étranger solide ou liquide viendrait à $e trouver interposé 
entre les parois du thorax et l'oreille de l'observateur. 

En pareille circonstance, les conditions ordinaires sont chan- 
gées , et les battements du cœur peuvent être inappréciables à la 
région de cet organe sans que pour cela ils aient cesséet sans qu’on 
doive juger de la mort des individus. Ces battements ne sont quel- 
quefois que déplacés , et on peut les entendre dans le côté droit ou 
dans le dos, 

Dans les conditions ordinaires, lorsqu'il n'existe pas d’obstacle 
mécanique qui empêche d'entendre-les bruits du cœur, leur 
cessation est un signe certain de la mort. 

Lorsqu'il existe à la région du cœur un obstacle mécanique 
capable d’anéantir le bruit de ses mouvements, on peut juger de 
sa vitalité persistante par le pouls des grosses artères ou par le jeu 
continu des autres fonctions, principalement celle du cerveau, 
qu'il est possible d'apprécier par l’état de la pupille et des autres 
sphincters, 


% 
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Eneffet, les observationsrecueillieschez l’homme, 
et les résultats des nombreuses expériences sur 
les animaux prouvent d’une manière incontestable 
que la vie existe là où l’on perçoit les battements 
et les bruits du cœur, tandis qu’au contraire la 

mort coïncide toujours avec leur cessation. 


Observations chez l’homme, 


a. Mort apparente des nouveaux-nés. L'état 
des nouveaux-nés qui a reçu les noms d’asphyxie et 
d’apoplexie, est également désigné sous le nom de 
mort apparente, en raison de ses principaux sym- 
ptômes. Le refroidissement , l’absence de mouve- 
ment, de sensibilité, de respiration, etc., peuvent 
faire croire à la mort des enfants. Mais la présence 
des battements du cœur, affaiblis, dédoublés, très 
ralentis, doit dissiper cette crainte. C’est du moins 
ce qui m'est arrivé dans plusieurs circonstances. 

Au contraire, lorsque les battements ont dis- 
paru, lasphyxte est complète et la mort bien réelle. 

Je proclame ici ce fait important qui n’est 
peut-être pas encore généralement accepté, et qui 
ne repose que sur quelques observations, espérant 
toutefois que des recherches ultérieures viendront 
confirmer son exactitude. Déjà dans des commu- 
“hications orales dant je puis me servir sans indis- 
li, 
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crétion, j'ai appris que cette opinion appartenait 
à des hommes spéciaux fort habiles qui, bien avant 
moi, étaient arrivés au résultat que j’ai annoncé. 
En pareille situation, MM. Moreau, Cazeaux 
et Chailly-n’ont rappelé à l’existence que des en- 
fants chez lesquels des battements se faisaient en- 
core entendre à la région précordiale. Ils n’ont 
au contraire jamais pu réussir, dans des circon- 
stances opposées, c’est-à-dire lorsque ces batte- 
ments avaient complétement disparu. Alors, 
comme me le disait M. le professeur Moreau en 
insistant beaucoup, tous les moyens préconisés 
pour ranimer les enfants demeurent inutiles. 

b. Syncope. — Dans la syncope, l’un des états 
morbides qui retracent le plus fidèlement l’image 
de la mort , la plupart des auteurs affirment que 
les battements du cœur sont suspendus. Heureu- 
sement ce n’est là qu’une assertion sans preuves, 
et que l’expérience repousse, mais enfin c’est une 
opinion généralement acceptée. 

Ceux des médecins qui ont contribué à la ré- 
pandre n’ont guère parlé de la syncope qu’en se 
guidant sur des vues théoriques, et pas assez peut- 
ètre sur les résultats de l’observation clinique. 
Presquetous, inspirés par le travail de Cullen, dont 
ils ont pris la définition, m'ont paru ne pas tenir . 


- 
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assez de compte des progrès de la science depuis 
la publication de cet ouvrage. 

En définissant la syncope une suspension des 
battements du cœur, Cullen avait dit une chose 
très juste, puisque de son temps la main était seule 
employée dans l'exploration de cet organe, et que 
véritablement à la main dans la syncope les batte- 
ments du cœur sont suspendus ; mais depuis que 
l’auscultation nous à permis d'étudier autrement 
les mouvements de ce viscère, il aurait fallu modi- 
fier cette définition et dire : La syncope est un état 
morbide caractérisé par la diminution de la force 
et de la fréquence des battements du cœur. 

La première observation que je fis à cet égard 
remonte à une époque assez éloignée , mais elle 
fut entourée de circonstances tellement extraordi- 
naires qu’elle ne sortira jamais dé ma mémoire. 
Dans la nuit du 47 avril 1849, le lundi de Pâques, 
M. le docteur Pidoux vint me demander assistance 
pour sauver un homme jeune et vigoureux, qui 
avait l’artère brachiale entièrement divisée, et qui 
était menacé de périr d’hémorrhagie, 

Nous ne pümes réussir à faire la ligature des 
deux extrémités de l’artère dans la plaie. Un seul 
bout fut lié, mais il nous fut impossible de trouver 
le bout supérieur rétracté dans les chairs. Pendant 
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ces recherches, et après une perte de sang considé- 
rable impossible à apprécier (1), il y eut plusieurs 
syncopes fort graves. Le blessé était privé de 
connaissance , insensible aux excitants, blanc 
comme le marbre , presque entièrement refroidi , 
sans respiration, les pupilles contractées comme 
dans l’agonie , dans un tel état enfin que la mort 
paraissait Imminente à nos yeux, et probable pour 
les assistants dont les murmures commençaient à 
se faire entendre. 

Inquiet du résultat de cette situation, j’examinai 
le cœur ; ses pulsations étaient imperceptibles à la 
main, mais il continuait à se mouvoir et à se faire 
entendre à de longs intervalles dans la profondeur 
de la poitrine. 

La vie était conservée, mais il n’y avait pas de 
temps à perdre. Notre parti fut aussitôt pris, etsans 
consacrer plus de temps à la recherche de l’ou- 
verture supérieure du vaisseau divisé, nous fimes 
en quelques secondes la ligature de l’artère bra- 
chiale, au niveau du tiers inférieur du bras. Cette 


(1) Le sang avait successivement imbibé la chemise du malade 
qu’on ayait serrée autour de sa blessure, une chemise de femme, 
un jupon de toile blanche, les grands rideaux de percale de deux 
fenêtres, et un drap de lit que l’on avait surajoutés. Le poids de 
tous ces linges ensanglantés était énorme et peut donner une idée 
de l'abondance de cette hémorrhagie. 
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opération fut aussi facile que sur un cadavre , où 
l’on reconnaît chacun des tissus qu’on divise, sans 
être gêné par le sang. [ei nul écoulement sanguin 
ne vint contrarier notre recherche, nous n’eûmes 
pas même besoin d’éponger la plaie ; le blessé 
était blanc, ses capillaires étaient vides, et il n°y 
avait plus de sang que dans les gros vaisseaux ar- 
tériels. Le malade a guéri , et il a été visité dans 
sa convalescence par M. le professeur Moreau qui 
avait quelques relations avec lui et qui a été 
comme nous fort surpris de ce résultat. 

Quoi qu’il en soit, on peut dire que jamais une 
syncope ne fut plus complète ni mieux caractérisée 
que chez le malade dont il vient d’être question ; 
il est même rare d’en observer d’aussi graves, par 
conséquent , nous pouvons la choisir comme un 
type d’après lequel nous jugerons les autres faits | 
analogues. 

Or, ici les bruits du cœur, quoique affaiblis 
et fort éloignés de l’oreille, sont restés assez dis- 
tincts pour chasser les craintes qu’on pouvait eon- 
cevoirrelativementàlamort du blessé. On pourrait, 
d’après ce seul fait, croire à l’impossibilité de la sus- 
pension des mouvements ducæur dans la syncope ; 
mais en voicid’autres non moins curieux à consulter, 


Pendant mon séjour à la Charité , jai observé 
À | : 
1 
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dans les salles où je remplissais les fonctions d’in- 
terne, et à la consultation de cet hôpital, un assez 
grand nombre de lipothymies et de syncopes à la 
suite de saignées du bras. 

La lipothymie n’est que le premier degré de la 
syncope et ne mérite pas de fixer notre attention. 
Îl sera plus utile de nous occuper immédiatement 
des changements que subissent les mouvements 
du cœur dans la syncope. ; 

Chez tous les malades ces mouvements étaient 
ralentis et avaient perdu leur impulsion et leur 
force habituelles. Les uns conservèrent le pouls, 
extrèmement réduit, et l’on pouvait saisir à la ré- 
gion précordiale, avec là main et avec l’oreille, les 
mouvements des ventricules. D’autres, dont le 
pouls avait disparu, conservaient encore des batte- 
ments précordiaux faiblement appréciables avec 
la main. Enfin, un bien petit nombre ne m’a of 
fert n1 pouls, mi impulsion précordiale sensible au 
toucher, mais seulement des contractions du cœur 
perceptbles à l'oreille. 

Lorsque la syncope est complète, comme chez 
les malades de cette dernière catégorie , et nous 
n'en avons observé que deux, les pulsations du, 
cœur sont très faibles et très sourdes , elles sont 
ralenties et, se répètent à des intervalles inégaux , 
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on n'entend plus qu’un simple battement toutes 
les deux ou trois secondes, mais enfin ce mouve- 
ment existe .et il empêchera toujours de prendre 
l’état de mort apparente de la syncope pour la 
mort réelle, Cor ultimum moriens. 

À cette occasion je rappellerai que j’ai souvent 
entendu lun de mes maîtres raconter l’histoire 
d’une jeune dame qui, à la suite d’une saignée, 
tomba en syncope et offrit pour sa famille la ter- 
rible image de la mort. Il fut, à la première vue, 
dominé par la même idée que les assistants ; mais 
s’étant approché, il put, malgré l’absence du pouls 
et de battements précordiaux à la main, entendre 
sous son oreille le cœur s’agiter encore et battre 
lentement à de longs intervalles. 

Les livres ne renferment pas beaucoup d’ob- 
servations de ce genre , et cependant il est peu de 
médecins qui n’aient assisté au spectacle de pa- 
reilles frayeurs dans l’intérieur des familles. Heu- 
reux les habiles qui ont alors pu dissiper par le 
résultat de l’auscultation les craintes que font 
toujours naître, avec tant de raison , ces fâcheux 
et tristes accidents ! 

Dans quelques circonstances, les affections ner- 
veuses donnent lieu à des phénomènesqui peuvent 
à la rigueur simuler la mort, Ainsi, dans ce qu’on 
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appelle syncope hystérique, la chaleur abandonne 
les malades qui sont, dit-on, froids, pàles, sans 
mouvement, et tout à fait semblables à des cada- 
vres. Cela peut être , mais la présence de batte- 
ments du cœur à l’auscultation suffit pour dissiper 
toutes les craintes qu’on pourrait concevoir. En 
voici la preuve dans un fait que je dois à l'obli- 
geance d’un de mes amis, M. Routier, et que je 
me plais à rapporter ici. Îl est relatif à une jeune 
fille qui eut une violente attaque d’hystérie, et qui 
tomba dans un état syncopal fort grave. Il a été 
recueilli à l'hôpital Beaujon, dans le service de 
M. Martin-Solon. 

Cette jeune fille, âgée de dix-neuf ans, mal 
réglée, ayant habituellement un léger bruit de 
souffle dans les carotides, avait déjà eu plusieurs 
pertes de connaissance de courte durée. Ce jour- 
là , sans aucun symptôme précurseur , elle tomba 
sans mouvement et sans cris sur le carreau de la 
salle, les traits non altérés, la peau du corps im- 
sensible à tous les excitants, de même que la cor- 
jonctive et la muqueuse nasale, les membres dans 
la résolution la plus complète, et les sens entière- 
ment fermés aux impressions extérieures. | 

La pupille était légèrement dilatée et insensible 
à Ja lumière. E’éther et l’ammoniaque ne pro- 


+ 
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duisaient aucun effet sur la muqueuse olfactive , 
les sons ne parvenaient plus à l’oreille, et la dou- 
leur que durent causer des piqüres , des pinçons, 
et l’excitation de la peau par des sinapismes, ne 
put réveiller le système nerveux engourdi. 


La malade ne poussait aucun cri et ne faisait 
aucun mouvement. On l’aurait crue morte, si de 


temps à autre une inspiration presque impercep- 
tible (8 par minute) et la persistance de batte- 
ments du cœur à l’auscultation (68) n’eût dé- 
montré l’exercice de la vie dans ce corps privé 
d'intelligence, de mouvement et de sensibilité. 
Au bout d’une heure la malade n’avait pas 
encore fait de mouvement, et 10 centigrammes de 
tartre stibié qu’on fit alors couler dans l’estomac 
ne produisirent aucun résultat. On attendait tou- 
jours , lorsqu'un assistant s’avisa de porter le 
doigt dans l’arrière-gorge, ce qui occasionna des 
nausées, des vomissements et le retour à la vie. 
Enfin, quand, sur des animaux , on détermine 
par la soustraction du sang les symptômes de la 
mort apparente par syncope, on arrive à diminuer 
le nombre et la force des battements du cœur, 
mais on ne peut réussir à les suspendre et à 
faire disparaître leurs bruits sans occasion- 
ner la mort. MM. Magendie et Rayer onf 
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ajusté une seringue à la carotide d’un animal, 
pour lui enlever une certaine quantité de sang ar- 
tériel. « Cette soustraction a été répétée plusieurs 
» fois , jusqu’à ce que l’animal ait été jeté dans 
» un état de mort apparente quelquefois tellement 
» prononcé, que la seringue ôtée de l’artère caro- 
»tide ce vaisseau non seulement ne donnait plus 
» de battements, mais encore son ouverture laissée 
» béante ne fournissait que peu ou point dé sang. 
» Dans cet état, l’animal , tout à fait insensible , 
» rendait l’urime et les matières fécales comme les 
» animaux à l'instant de la mort ; les gencives et 
» Ja face interne des lèvres étaient pâles et froides; 
» les membres contractés ; la cornée et la surface 
» du globe de l’œil étaient insensibles au toucher, 
»et la respiration était peu ou point apparente. 
» Or, dans cet état de syncope , les battements du 
»cœur pouvaient être facilement perçus à l’aus- 
» cultation ; seulement il n’était pas toujours facile 
» de distinguer les deux temps et le fic-tac était 
» quelquefois représenté par un simple fac, très 
» net et très distinct. 

» Une grande soustraction du sang veineux a 
» donné les mêmes résultats. Pour déterminer les 
» symptômes de la mort apparente chez les animaux 
» par la soustraction du sang veineux , il faut ou- 
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» vrir une des grosses veines du col, introduire 
» un tube jusque dans ia cavité du cœur droit, et 
» aspirer le sang avec une seringue en ayant soin 
» de ne pas laisser pénétrer l’air dans les cavités 
» du cœur. Un de ces animaux, après l’aspiration 
» du sang veineux, fut jeté dans un état de syn- 
» cope si profond, que la cornée était insensible 
» au toucher; que la pupille, d’abord contractée 
» comme dans l’agonie ordinaire, s’élargit comme 
» au moment de la mort. Chez cet animal, com- 
» plétement insensible et complétement immobile, 
» quoique débarrassé de ses liens et excité par de. 
» nombreuses piqûres, on put entendre pendant 
» quelque temps encore de rares battements du 
» cœur.— Deux minutes après le dernier batte- 
» ment perçu à l’auscultation, la poitrine ayant 
»été ouverte, le mouvement vermiculaire des 
» oreillettes , tel qu’on l’observe sur le cœur même 
» extrait du corps d’un animal, était à peine sen- 
» sible. » | | 

J'ai aussi fait quelques expériences de ce genre 
dont les résultats ont été semblables à ceux qu’on 
vient de hre; seulement, afin de leur donner 
encore plus d'importance, j’ai voulu apprécier les 
battements du cœur de deux manières, directement 
par l’auscultation, et indirectement au moyen d’un 


a 
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manomètre placé dans une carotide, de façon à 
pouvoir étudier la force dynamique du cœur, l’in- 
tensité de chaque contraction ventriculaire et la 
fréquence de ces contractions. Il m’a semblé qu’en 
agissant ainsi, et en contrôlant les résultats de 
l’auscultation par l’inspection des variations de la 
colonne mercurielle d’un manomètre très sen- 
sible, on devait rendre toute erreur impossible. 

Un jour, que j'étais aidé par un de nos plus 
éminents physiologistes, M. Bernard (de Ville- 
franche), nous ouvrimes l’artère crurale d’un chien 
de taille moyenne, après lui avoir ajusté à la ca- 
rotide droite un manomètre extrêmement sensible. 

L'animal avait 128 pulsations par minute; la 
colonne de mercure, élevée à 14220 environ, oscil- 
lait largement entre 115° et 130°.— Elle s’abaissa 
rapidement sous l'influence de l’hémorrhagie, et 
au bout de cinq minutes elle oscllait entre 40 et 
50”, et les battements étaient tombés à A0 par 
minute; de sorte qu'il y eut ainsi très prompte- 
ment diminution considérable de la force dyna- 
mique du Cœur et en même temps diminution de 
l'intensité et de la fréquence des contractions ven- 
triculaires. | 

À la huitième minute l’hémorrhagie s’arrêta ; 
cinq palettes environ avaient été recueillies. Alors 


CESSATION DES BRUITS DU COEUR, 73 
la colonne mercurielle remonta et oscillait entre 
90 et 600. 

M. Bernard introduisit alors par la jugulaire 

une sonde flexiblé jusque dans le cœur, ét 
retira le sang qui s’y jetait au moyen d’une se- 
ringue. 
Vingt minutes s’étaient écoulées depuis le com- 
mencement de l'expérience ; les battements étaient 
tombés à 30 par minute, et la colonne mercurielle 
oscillait entre 40 et 50°. La respiration s’accom- 
plissait encore, mais elle était rare et comme 
suspirieuse, puis elle parut cesser." | 

À la vingt-troisième minute, lanimal resta 
entièrement immobile, insensible à la douleur, 
la respiration suspendue ; il était en syncope, et 
on aurait pu, àdistance, le considérer comme mort. 
La colonne mercurielle était tombée à @°, mais 
elle s’agitait légèrement et oscillait de À à 2 de- 
grés à chaque contraction du cœur. Il y en avait 
encore 20 par minute, révélées à lauscultation 
par un bruit faible et lointain , qui devint de plus 
en plus rare. 

Enfin, à la vingt-cinquième minute, les batte- 
ments cessérent dese faire entendre : une première 
minute, puis une seconde s’écoulent ; nul bruitne 
vient plus frapper l'oreille ; la colonne de mercure 

ù 
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du manomètre est tout à fait immobile ; l’animal est 
mort. 

Il n’est resté que deux minutes en état de 
mort apparente, et pendant ce temps les batte- 
ments du cœur n’ont pas cessé d’être appréciables 
à l’auscultation. Ils sont tombés au chiffre de 20 
par minute, et n’ont pu descendre plus bas sans 
disparaître tout à fait et sans déterminer la mort, 
Cela se conçoit, puisqu’à ce degré d’abaissement 
les contractions ventriculaires s’opèrent sans pou- 
voir expulser la moindre quantité de sang hors 
du cœur, comme on en peut juger par la colonne 
du manomètre , à peu près immobile au zéro de 
son échelle. 

Ainsi, dans Ja syncope, si les fonctions de la vie 
animale sont interrompues en apparence, ce serait 
une erreur de croire, sur la foi des anciens méde- 
cins, qu’elles sont complétement suspendues. Les 
battements du cœur, en particulier, restent. tou- 
jours appréciables à l’auscultation et ils ne s’in- 
terrompent qu’à l'instant de la mort. [ls sont plus 
faibles, plus rares, plus difficiles à entendre que 
dans l’état normal, à cause de leur dédoublement, 
mais 1ls existent, et c’est Ià le point que nous te- 
nions à établir. Chez l’homme et chez les ani- 
maux, ce fait est le même ; comment pourrait-on 
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se méprendre à son égard et comment douter de 
la vie dans ces circonstances, alors qu’il suffit 
d'appliquer l'oreille sur la région précordiale. pour 
dissiper toute inquiétude ? 

c. Léthargie. Un état morbide qui a, dit-on, 
toutes les apparences de la mort, et qui, jusqu’à 
ce jour, en à imposé à cet égard, la léthargie, ne 
peut être reconnu que par l'auscultation du cœur 
el par l’examen de la pupille, 

Disons d’abord que ce mot de léthargie, qui 
jadis avait une signification fort étendue, trouve 
rarement son application à notre époque. On re- 
gardait autrefois comme léthargiques tous les in- 
dividus affectés de maladies soporeuses, tombés 
dans un état comateux plus ou moins prononcé, 
Ou rappés d'attaques hystériques accompagnées 
de perte de connaissance. De nos jours, le mot de 
léthargie doit s'appliquer, d’après son étymologie, 
à tout exemple de sommeil: opiniâtre dont on 
ignore la cause organique. Or, ces faits sont très 
rares. 

Les seuls exemples de léthargie dont je doive 
parler i ici sont relatifs aux phénomènes. de-somno- 
lence observés soit chez les épileptiques et les 
hystériques à la fin de l’attaque, soit chez l’homme 
prèt à périr par le froid, soit enfin dans les ani- 
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maux hibernants, chez ceux qui passent cinq ou 
six mois de l’année dans un état d’engourdisse- 
ment ou d’asphyxie incomplète qui a reçu le nom 
de sommeil. 

Dans tous ces cas, la torpeur, l’engourdisse- 
ment, l’insensibilité, le refroidissement et l’immo- 
bilité peuvent bien en imposer sur l’état de vie où 
de mort de individu ; mais la persistance des bat- 
lements et des bruits du cœur ne laisse aucun 
doute sur la conservation de l’existence. Cor ul- 
limum moriens. 

J'ai vu plusieurs femmes , après une attaque 
d’ épilepsie, accablées pendant plus de vingt-quatre 
heures d’un lourd et profond sommeil que rien 
ne pouvait Imterrompre. Leur extérieur représen- 
tait le calme et Pimmobilité de la mort; l'absence 
de mouvement et de sensibilité étaient en rapport 
avec cet état, et cependant on ne pouvait se 
méprendre : la chaleur conservée, la contraction 
de Ja pupille comme dans le sommeil, une légère 
apparence de respiration, le pouls et les pulsa- 
tions précordiales bannissaient toute inquiétude. 
| Si les rapports publiés par le baron Larrey, 
le capitaine Ross et tant d’autres voyageurs sur 
l’action du froid sur l’économie avaient été faits 
à une autre époque, après la découverte de l’aus- 
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cultation, par exemple, nous pourrions peut-être 
les consulter en ce moment pour éclairer la ques- 
tion qui nous préoccupe. Malheureusement, ces 
travaux nous sont à peu près inutiles, vu l’époque 
de leur publication. Ils nous font connaître les 
phénomènes de la mort par le froid, mais ils ne 
renferment absolument rien sur Pétat des bruits 
du cœur dans ce genre d’agonie. Le ralentisse- 
ment du pouls s’y trouve indiqué, mais il n°y est 
nullement question des battements du cœur à la 
région précordiale. 

Toutefois, à défaut de recherclies antérieures 
sur l’état du cœur dans Fasphyxie par le froid, je 
vais rapporter quelques observations qui pourront 
suppléer au silence des auteursà cet égard, et justi- 
fier davantage la proposition que nous avons pris 
à tâche de démontrer. 

Chez l’homme qui va périr sous l'influence d’un 
froid trop rigoureux, il vient un moment où le 
sommeil $’empare de lui, et où il tombe dans un 
état d’engourdissement plein de charme, d’insen- 
sibilité , de torpeur, et d’idiotie difficile à décrire. 
QUICONQUE S’ASSIED S’EXDORT ,: ET QUI S'ENDORT 
NE SE RÉVEILLE PLUS (1). Dans cet instant, il offre 
la plupart des signes de la mort, et il sera jugé 


(1) Solander, Histoire des voyages, t, XIX. 
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comme tel par tous ceux qui n'auront pas le soin 
d’ausculter le cœur et d'examiner sa pupille. 

Un homme fut apporté dans une des nuits de 
décembre 1843 à l'hôpital Necker. Il avait été 
recueilli sur la voie publique, dans la neige, où, 
après s'être assis pour dissiper les famées du vin, 
il s'était laissé aller au sommeil. Il était dans un 
état d’engourdissement qui aurait pu être qualifié 
de mort apparente. La peau des membres était 
froide et couverte de vergetures livides, mais le 
tronc conservait un reste de chaleur; le visage 
était violet, le nez gonflé ainsi que les mains, etil 
n'y avait aucun signe de conservation de l’intelli- 
gence et de la sensibilité. Les membres étaient 
d’ailleurs dans la résolution la plus complète, la 
respiration à peine apparente ; pas de pouls, mais 
on trouvait à l’auscultation trente-deux battements 
du cœur, et la pupille était fortement contractée 
comme dans le sommeil. Tout fut mis en œuvre 
pour rétablir la calorification détruite par le froid, 
et l’on vit peu à peu les fonctions reprendre leur 
cours naturel. 

J’ai voulu m’assurer expérimentalement des 
effets du froid sur la circulation générale et sur 
la vie des mammifères soumis à cette influence. 
Quatre expériences sur des lapins m’ont donné des 
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résultats à peu près semblables. [animal s’en- 
dort, les pupilles se contractent, le cœur se ra- 
lentit ainsi que la respiration, puis viennent des 
convulsions, la dilatation de la pupille, la cessa- 
tion des mouvements respiratoires, et les derniers 
battements du cœur. 

Voici le procès-verbal d’une de ces expériences : 
À midi vingt minutes, un lapin fut placé dans un 
récipient déjà occupé par un mélange de glace et 
de sel. [Il avait alors de 25 à 30 battements du 
cœur en 9 secondes, ce qui Li LE 900 ou 360 
pulsations par minute. 

Ïl parut alors bientôt s’assoupir. À une heure, 
contraction de la pupille et embarras de la respi- 
ration, 1/40 pulsations. À une heure cinq minutes, 
érection du pénis, spasme continuel des membres 
inférieurs et du bassin, éjaculation, déjection des 
matières excrémentitielles , respiration pénible ; 
100 pulsations. 

À une heure dix minutes, respiration laborieuse 
et profonde , 16 par minute; AO pulsations du 
cœur ; yeux saillants, iris congestionné comme 
dans l’asphyxie ( cyanose de l'iris), la pupille se 
dilate ; convulsions générales du corps et des 
pattes pendant à minutes. 

À une heure et quart la respiration cesse, ainsi 
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que les convulsions. On entend encore le cœur, 
irrégulièrement, toutes les 4 ou 5 secondes, enfin 
tout disparait. 
À une heure vingt minutes, c’est-à-dire cinq 
minutes après la cessation des mouvements du 
cœur, ouverture de la trachée, insufflation pul- 
monaire inutile, la vie est éteinte. 
Léthargie des animaux hibernants. Le som- 
. meil des animaux hibernants est certes l’image la 
plus complète de la mort. Il est difficile de trou- 
ver, la vie persistant, un exemple de suspension 
générale et passagère des fonctions aussi compa- 
rable à la suspension définitive qui a lieu à l'instant 
de la mort. Il est impossible mème de comparer 
ensemble deux états qui aient autant de simili- 
tude extérieure , et l’on est tout naturellement 
disposé à excuser une méprise. Cependant un seul 
caractère doit les séparer par une distance infran- 
chissable : ce signe c’est la persistance des batte - 
ments du cœur à l’auscultation; tant 1l est vrai 
qu’un principe exact, une foisdécouvert, ne saurait 
jamais avoir tort. | 

Dans les marmottes, la température est toujours 
de + 1° que la température ambiante. 

Dans l’état de veille, elles ont 90 pulsations du 
cœur, et dans l’état d’engourdissement au contraire 
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ce nombre est réduit à 8 ou 40 par minute. 

La respiration est insensible, mais à une tem- 
pérature de + 45°, elles ont 3, 4 ou 5 respira— 
tions par minute, et il s'écoule un intervalle au 
moins égal avant que ces inspirations recommen- 
cent. 

Ces faits sont empruntés à un excellent travail 
de M. Prunelle (1) ; voici, parmi ses conclusions, 
les plus importantes à notre sujet. 

La respiration est invisible, mais on peut sup- 
poser qu'elle n’est que suspendue, puisque les 
marmottes endormies périssent dans les gaz non 
respirables, l’acide carbonique par exemple. 

Les battements du cœur sont singulièrement 
diminués et ils sont réduits à 8 ou 10 par minute. 
Ce ralentissement de la circulation explique pour- 
quoi le sang coule si lentement de lartère qui 
vient d’être coupée chez un animal engourdi, et 
alors le sang se rapproche beaucoup du sang 
veineux par la couleur. 

Ainsi, dans ce qu’on appelle léthargie, c’est-à- 
dire dans les divers états de sommeil qui offrent 
toutes les apparences de la mort, dans le sommeil 
épileptique, dans le sommeil produit par le froid, 


(4) Annales du museum d'histoire naturelle, Paris, 1814, 
ke XVIII, in-4°, 
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et dans l’état de torpeur extrême des animaux hi- 
bernants, les battements du cœur ne cessent pas 
de se faire entendre. 

Je ne finirais pas si je voulais passer en re- 
vue toutes les maladies qui , arrivées à certaines 
périodes de leur développement, et par quelques 
uns de leurs symptômes, ont pu jadis représenter 
l’état léthargique et simuler la mort de la manière 
la plus saisissante. J’ai dû examiner les plus im- 
portantes, celles qui ont, dit-on, donné lieu à un 
grand nombre de méprises, et c’est en cherchant 
à vérifier le principe de la persistance des-batte- 
ments du cœur, dans ses rapports avec la vie, que 
nous sommes arrivé à démontrer qu'il n’y à pas 
d’erreur possible entre la mort apparente et la mort 
réelle, l’une caractérisée par la présence et l’autre 
par l’absence des battements du cœur à l’auscul- 
tation. 

d. Léthargiedes inhalations stupéfiantes d'éther, 
de chloroforme , etc. On connaît les merveilleux 
effets produits sur l’homme et sur les animaux par 
l’inhalation de l’éther, du chloroforme, et des 
autres agents anesthésiques employés jusqu’à ce 
jour (L). 

(4) Le nombre de ces agents est plus considérable qu’on ne 
pense. Le protoxide d’azote, l'essence de roses et de tubéreuscs ; 
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Un sommeil profond , lourd et de courte durée 
succède à cette asphyxie passagère ou plutôt à 
cet empoisonnement fugace. Mais quel sommeil , 
et comme il est effrayant ! I] a quelquefois toutes 
les apparences de la mort; et l’observateur ne le 
voit jamais venir sans étudier ses progrès avec une 
sorte d'inquiétude. On est effrayé de l’anéantisse- 
ment des malades, de leur insensibilité complète, 
des mouvements quelquefois si affaiblis de leurs 
muscles respiratoires, et l'expérience a déjà justifié 
ces craintes que peut seule dissiper l’auscultation 
du cœur. 

Les effets et les caractères du sommeil provoqué 
par l’inhalation des agents anesthésiques, éther ou 
chloroforme, sont variables aux diverses époques 
de l’opération, et doivent être étudiés, dans l'ivresse 
initiale , dans le sommeil anesthésique , dans le 
coma, et au moment de Ja mort, qui arrive inévita- 
blement si l’expérience est par trop prolongée. 

Celui qui s’abandonne sans crainte au plaisir de 
respirer du chloroforme éprouve en quelques se- 
condes un agréable sentiment de vertige , mêlé 
| les vapeurs d’opium, les vapeurs du raisin qui cuve et du vin qui 
bout, l’ingestion de l’ivraie et du vin de mandragore, produisent 
des effets analogues à ceux de l’éther et du chloroforme, Autrefois 


même les chirurgiens employaient le vin de mandragore quand il 
fallait couper quelque membre aux malades. 


_ 
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d’une impression générale de bien-être. Le charme 
augmente , les yeux se ferment doucement ; l’o- 
dorat et le goût, satisfaits par une odeur enivrante 
et par une saveur délicieuse, savourent ces im- 
pressions, les prolongent et les augmentent par 
des respirations plus fortes. Un vague frémisse- 
ment, douce impression cutanée, parcourt le corps 
et les membres abattus. Le monde extérieur com- 
mence à disparaître avec le sentiment du mal qui 
s’y trouve. À ce moment , la sensation est à sôn 
comble ; le cœur, sans nulle méfiance, est vraiment 
heureux. Ce qu’on appelle le moi, c’est-à-dire la 
conscience de soi-même, éprouve alors un plaisir 
indicible et sans mélange, il sent le bonheur d’étre 
avec une vivacité inouie ; entièrement abandonné 
à la satisfaction de goüter et de sentir les émana- 
tons parfumées du chloroforme , il respire plus 
vite et plus fort, :l se presse , bientôt c’est de la 
fureur, car le plaisir semble augmenter avec chaque 
effort , et d’aspiration en aspiration, poursuivant 
une sensation plus vive qu’il parait comprendre 
et qu'il croit pouvoir atteindre, il se précipite ; 
mais en vain, Car il touche au terme de son bon- 
heur ; un bruit métallique éloigné, rapidement 
incommode, se fait entendre et vient l’étourdir, 
je sol manque sous Jes pieds, l’appui sous le corps, 


pois. À 
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la conscience disparaît et le sommeil se déclare, 
aussi lourd et aussi prolongé que le sera l’inhala- 
tion , jusqu’à la mort même, si on ne se hâte 
d'interrompre. 

À cette période d’anéantissement, l’insensibilité 
est complète , le plaisir et la douleur ne sont plus 
que des mots, et pendant un court instant, rien ne 
peut interrompre le sommeil qui s’est emparé des 
individus. 

Ce sommeil est tantôt calme et tranquille, 


tantôt bruyant et troublé par des cris ou des 


mouvements difficiles à contenir, causés par les 
ballucmations des sens. 

C’est le sommeil anesthésique calme qui, par 
P’immobilité du corps et des membres, par l’insen- 
sibilité générale de la peau, et par l’absence appa- 


rente de respiration, donne tant d'inquiétude et 


fait à chaque instant songer à la mort. 

Je ne sais si l'absence de la respiration est aussi 
complète et aussi réelle qu’on veut bien le dire, 
mais je ne puis le éroire, et mes observations me 
portent à penser au contraire que, si faible qu’elle 
soit, la respiration continue de s’accomplir. Peu 
importe ; en ce moment, d’ailleurs, l’état du cœur 
doit seul fixer notre attention. > 

Sous l'influence des inhalations stupéfiantes et 
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anesthésiques, les mouvements du cœur sont d’a- 
bord accélérés, puis ralentis au-dessous du chiffre 
normal, à 60 ou 70 environ, et lorsque la stupé- 
faction se dissipe, ils reprennent leur activité et 
leur fréquence ordinaires. 

Ce fait n’est cependant pas général, Un assez 
grand nombre d’observations , parmi lesquelles se 
trouvent celles de la Société des médecins alle- 
mands de Paris, prouve, au contraire, que l’inha- 
lation stupéfiante éthérée a pour résultat l’aug- 
mentation de la fréquence des battements du cœur 
à la période d'ivresse, leur dimimution dans la 
période léthargique, puis leur nouvelle augmen- 
tation après le réveil, le chiffre des pulsations 
restant toujours supérieur à ce qu’il est dans l’état 
normal , dans les limites de 99, 96 à 120,130 et 
même 174 par minute (1). I est certain cepen- 
dant qu’une mhalation prolongée aurait eu pour 
résultat de faire descendre le nombre des pulsa- 
tions au-dessous des chiffres que nous venons d’im- 
diquer. 

Le ralentissement des battements du cœur est 
donc le résultat constant des inhalations situpé- 
fiantes à la période de léthargie ou de sommeil. 


(4) Gazette médicale, 4847, p. 101. 
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Absolu ou relatif, selon des circonstances qu'il 
nous est impossible de déterminer, il existe et 
peut toujours être assez facilement apprécié. 

Au bout de quelques minutes , le sommeil se 
dissipe ; la sensibilité et la conscience se réveillent, 
il ne reste bientôt plus aucune trace de cet empoi- 
sonnement, surtout si l’on a employé le chloro- 
forme de préférence à l’éther, qui laisse après lui 
une odeur fort désagréable. 

Si les inhalations continuent , le sommeil de- 
vient si profond qu’il est impossible de réveiller 
les malades ; ils tombent dans un coma complet 
fort inquiétant, et je dirai même fort dangereux ; 
car, aux signes précédents, il faut alors ajouter 
la disparition totale du pouls, même jusque dans 
l’aisselle, comme l’a observé M. Heyfelder, et 
l’abaissement des contractions du cœur au chiffre 
de 40 et de 4h, comme l’a indiqué M. Tufnell. 
(Dublin Med. press. 1847.) Dans ces circon- 
stances , la situation est très grave et très péril- 
leuse ; il ne faudrait pas la prolonger beaucoup 
pour obtenir très rapidement un chiffre inférieur 
incompatible avec la vie. C’est peut-être faute 
d’avoir suivi par l’auscultation du cœur les progrès 
de lintoxication chloroformique ou éthérée que 
nous avons à déplorer des morts causées par l’usage 
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de ces agents anesthésiques (1). Plus tard, sans 
doute mieux instruits, éclairés par de si fâcheux 
résultats, les médecins essaieront de graduer les 
inhalations stupéfantes sur la dépression du cœur, 
comme aujourd’hui l’on règle la dose de certains 
contre-stimulants sur la force et la fréquence des 
pulsations radiales. 

En résumé, nul agent anesthésique n’a encore 
pu suspendre les battements du cœur. Ils en ont 
diminué le nombre au point de le faire descendre 
à AO et Ah; mais déjà, dans cette circonstance , 
tout semble indiquer la mort, ét chacun pourrait 
s’y méprendre, si ces mouvements faibles et ob- 
scurs n’étaient là pour entretenir la vie et nous 
en révéler la persistance. 


Expériences sur les animaux. 

Quelques expériences sur les animaux donneront 
encore plus de valeur à cette loi. J’aisacrifié beau 
coup d'animaux, et j'ai vu dans les abattoirs de 
Paris immoler une quantité considérable de bœufs, 
de veaux et de moutons destinés à la nourriture des 
habitants de la capitale. J’ai toujours vu, malgré 
les intoxications les plus terribles et les blessures 
les plus graves, la vie persister autant que les 


(1) Bulletin de l'Académie nationale de médecine, Paris, 1848, 
t. XIV, p. 203, 
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battements du cœur et disparaître avec eux. 

e. Émpoisonnement par l'acide prussique. Un 
lapin qui respire de l'acide prussique anhydre 
tombe aussitôt sans connaissance, immobile et in- 
sensible ; sa respiration paraît suspendue, mais il 
conserve de rares et faibles battements à la région 
précordiale. Cependant il va mourir, car voici déjà 
les convulsions ; les battements du cœur ne tar- 
deront pas à disparaître. Un seul agent peut en- 
core les entretenir et rappeler la vie prête à s'é- 
tendre; mais il faut se hâter de l’employer. De 
nombreuses gouttes d’éther, jetées dans les narines 
et dans la bouche, peuvent faire revivre l’animal. 
En effet, au bout de quelques minutes, sous l’in- 
fluence de cet antidote, les convulsions se cal- 
ment, un léger eflort respiratoire se manifeste , 
la sensibilité reparait, et l’animal essaie quelque- 
fois de se relever. C’est là un fait dont j’ai été le 
témoin , et dont nous devons la connaissance à 
M. Bernard, auquel je m’empresse de le rapporter. 

D’autres substances vénéneuses, tout aussi éner- 
giques, ont encore été employées par les com- 
missaires de l’Académie pour vérifier l’état du 
cœur dans des conditions nouvelles. Voici l’extrait 
du rapport de M. Rayer qui indique les résultats 
de leurs expériences. 
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Î. Empoisonnement par le curare. « Un lapin 
» fut soumis à l’action d’un poison redoutable. 
» Un grain de curare fut mis sous la peau au pli 
» de l’aine ; six minutes après, l’animal était dans 
»un état de mort apparente; les battements du 
» cœur étaient tombés de 220 à 72 par minute ; 
» bientôt ils devinrent de plus en plus éloignés, 
» puis ils ne se firent plus entendre, Deux minutes 
» après leur cessation, l'animal fut ouvert : les 
» ventricules du cœur étaient immobiles ; les 
» oreillettes seules offraient encore quelques con- 
» tractions vermiculaires. » 

g. Préparations de digitale. «Un décigramme de 
» digitaline dissous dans de l’alcool a été introduit 
» dans le tissu cellulaire sous-cutané du dos d’un 
» chien de moyenne taille. Au bout de quinze 
» minutes, aucun effet ne s’étant encore manifesté, 
» on à injecté lentement dans la veine jugulaire 
» un autre décigramme de digitaline dissous dans 
» 6 grammes environ d’alcool, Avant la fin de 
» l’injection, les battements du cœur, que l’un de 
» nous écoutait attentivement à l’aide du stétho- 
» scope, s’arrêtèrent tout à coup; ils n’étaient plus 
» perçus par l’auscultation, ni indiqués par une 
» aiguille préalablement enfoncée dans le cœur, à 
» travers les parois de la poitrine, Après une demi- 
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» minute de suspension des battements, un batte- 
» ment se fitentendre , puis leur nombre (perçu à 
» l’auséultation) s’éleva à 8 par minute, puis à 49 
» (nombre toujours conforme à celui des oscilla- 
» tions de l'aiguille). Bientôt l'animal éprouva des 
» vomissements, des convulsions, et les batte- 
» ments du cœur cessèrent, pour ne plus se repro- 
» duire. L'animal était mort. Le cœur était énor- 
» mément distendu et remplide sang noir; le tissu 
» du cœur, même celui des oreillettes, ne se con- 
» tractait pas lorsqu'on bn avec la pointe 
» d’une aiguille. 

» Dans une autre expérience , l'injection de la 
» digitaline dissoute dans de l’alcool arrêta subi- 
» tement les battements du cœur; pendant trois 
» minutes , l’aiguille enfoncée dans le cœur n’in- 
» diqua aucune contraction ; l’oreille ne distingua 
» aucun battement ; l’animal était mort. » 

h. Empoisonnement par l'alcool. « Six gram- 
» mes d’alcool injectés dans le cœur d’un lapin 
» par la veme jugulaire, arrêtèrent presque tout 
» à coup les mouvements du cœur : l'oreille et 
» l’aiguille ne nous dénotèrent aucune contraction 
» de cet organe pendant deux minutes ; l’animal 
» était mort : la poitrine ouverte, on irrita le cœur 
» avec la pointe d’un scalpel sans provoquer ses 
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» contractions ; les cavités du cœur étaient rem- 
» plies de sang noir. » 

1. Asphyæie par l'électricité. La foudre frappe, 
brüle, et renverse l’homme en lui laissant ses fa- 
cultés, ou le jette, au contraire, privé desentiment 
au point de le faire passer pour mort, s’il ne l’est 
pas en réalité, 3 

Cet état de mort apparente qu’on a si rarement 
occasion de voir, n’a pas été très bien étudié et 
nous paraît cependant mériter quelque attention. 
Si nous en Jugeons par les effets de l'électricité 
sur les animaux, ce que nous appelons asphyxie 
ne serait peut-être qu’une syncope, puisque, dans 
cette crconstance, il y a seulement diminution de 
la force et de la fréquence des battements du cœur. 

En effet, sur un lapin qu’on assomme par une 
forte décharge électrique ou qu’on jette dans un 
état de mort apparente par le courant d’un fort 
appareil électro-magnétique dirigé dans Ja tête, le 
stéthoscope permet de constater l’abaissement des 
battements du cœur à 30 et 40 par minute, puis 
l’animal revient par un peu de repos ; mais si l’on 
continue l’expérience jusqu’à la disparition, me 
dant plusieurs minutes, des battements du cœur à 
l’auscultation, la vie cesse, et il devient impossible 
de la ranimer. 2 
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Les frères Weber, dans des expériences nom- 
breuses, que j'ai trouvées fort exactes, mais que je 
crois mal instituées et surtout mal comprises, sont 
arrivés à un résultat qui semble au premier abord 
très différent de celui que nous venons d’annon- 
cer. En effet, 1ls affirment qne les agents galva- 
niques ont la puissance de suspendre les mouve- 
ments du cœur. C’est évidemment de leur part 
une erreur de méthode, car ce résuitat, impossible 
sur un animal dans l’état physiologique, ne de- 
vient facile que sur un animal mourant, ou déjà 
mort et dont le cœur a conservé toute son irrita- 
biité musculaire. 

Ce n’est pas en ouvrant la poitrine d’un animal, 
en mettant ses poumons et son cœur à découvert, 
et en agissant sur ce dernier organe , ou sur les 
nerfs qui l’animent, qu’on peut savoir quelle est 
l'influence de l'électricité sur le cœur dans l’état 
physiologique. | 

C’est cependant ce qu'ont fait les frères Weber. 

Dans des expériences fort intéressantes, à un 
point de vue différent de celui qui est en question, 
ces physiologistes ont, sur des grenouilles et sur 
des lapins, ouvert la poitrine, mis le cœur à nu et 
opéré soit sur cet organe, soit sur les pneumo- 
gastriques, ou sur Ja moelle près de l’origine de 
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ces nerfs avec les deux pôles d’un multiplicateur. 
Ils ont vu, ce qui est vrai, les mouvements du 
cœur, ainsi découvert, s'arrêter peu après l'action 
du courant, reparaître au moment de son inter- 
ruption et ainsi de suite à chaque alternative gal- 
vanique, comme cela aurait lieu sur toute espèce 
de muscle. C’est qu’en effet l’opération des frères 
Weber tue l’animal, suspend les fonctions du cœur 
comme organe de circulation, et le ramène à l’état 
de muscle, n’ayant plusque des propriétés de tissu, 
et en particulier l’irritabilité musculaire qui, 
on le sait, persiste quelquefois très longtemps après 
la mort. Or, et c’est là le côté faible de l’expé- 
rience que nous attaquons, dans les circonstances 
où le cœur se trouve placé par suite de l’ouver- 
ture de Ja poitrine, qui fait périr l’animal, ce 
n'est plus un organe qu’on galvanise, mais bien 
un tissu, un muscle qui réagit sous cette influence, 
comme tous les tissus analogues , comme le fe- 
rait tout autre muscle, le biceps, par exemple. 
L'action de l'électricité sur le cœur n’est plus, dans 
ce cas, comparable à celle de cet agent employé 
dans l’état physiologique, sur un animal bien 
portant, comme dans les expériences rapportées 
au commencement de ce paragraphe. Par consé- 
quent il est impossible de conclure des phéno- 
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mènes observés sur le cœur demi-mort, privé de 
ses fonctions, aux phénomènes d’un cœur renfermé 
dans la poitrine et ayant le libre exercice de .ces 
mêmes fonctions. Par conséquent, enfin, notre 
première conclusion reste entière, et électricité 
n’a pas la puissance de suspendre les battements 
du cœur sans amener la mort. 

j. Asphyæie par strangulation. Dans l’asphyxie 
des lapins_par strangulation, il vient un moment 
où l’animal se débat, fait des efforts inouïs pour 
respirer, soit avec la bouche, soit avec le ventre; 
il étouffe; son œil devient saillant , et l'iris très 
foncé en couleur, par suite de la congestion de ses 
vaisseaux, la pupille se contracte comme dans le 
sommeil; de violentes contractions musculaires 
ont lieu dans les membres et dans le torse; il y a 
éjaculation et quelquefois émission d’urine; puis 
vient un instant de calme dont la durée est fort 
courte; l’animal paraît abattu , et il fait encore 
quelques mouyements de mâchonnement avec les 
lèvres; tout à coup le corps s’agite de nouveau, la 
face se contracte d’une manière étrange, l’œil se 
retire en arrière et s'enfonce dans l’orbite pour 
reparaître dès que ce dernier effort musculaire est 
accompli; alors la pupille se dilate et tout sem- 
ble terminé, car la main ne sent plus les battements 
de la région précçordiale, 
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Ces phénomènes, auxquels on peut reconnaître 
la mort violente d’un lapin, sont cependant trom- 
peurs. Si l’on juge sur l’apparence, qu’on laisse 
l’animal sans secours, il périt, car sa vie trop com- 
promise ne peut triompher de l’épreuve qu'on lui 
a fait subir. Si, au contraire, après avoir ausculté 
le cœur qui bat encore 40 fois par minute, au 
lieu de 350 ou 400, on insuflle la trachée-artère, 
la respiration se rétablit et la vie se réveille d’une 
manière définitive. Toutefois, si l’on pousse un 
peu plus loin l’expérience , jusqu’à mettre 30 se- 
condes d'intervalle entre deux battements du 
cœur, et qu'on laisse ensuite écouler une minute 
entière sans pratiquer l’insufflation, celle-ci de- 
vient inutije, car la vie est irrévocablement brisée. 

Quel que soit le genre de mort des animaux, 
les phénomènes qui annoncent la prochaine fin de 
leur existence sont, à peu de chose près, les mêmes. 
Ce sont : {a dilatation de la pupille succédant à 
une constriction très prononcée, les contractions 
musculaires ultimes de Pagonie, et ensuite plu- 
sieurs rares et faibles battements à la région pré- 
cordiale. L’intervalle qui les sépare est d’abord 
de quelques secondes, bientôt d’une minute, et 
le silence s’établit pour toujours. 

Nul état morbide, chez l'homme ou chez les 
animaux les plus élevés dans l'échelle, n’a donc 
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la puissance de suspendre les mouvements du 
cœur. Leur interruption est impossible , et au 
delà d’une ou deux minutes elle doit être consi- 
dérée comme le signe de leur cessation définitive. 
L'absence des battements du cœur à l'ausculta- 
lion devient de cette manière un signe immédiat 
et certain de la mort. C’est même, on peut le dire, 
un de ceux qui méritent le plus de confiance. 


B. Face cadavérique. 


Au moment de la contraction générale de la 
peau et des muscles, qui a lieu vers la fin de l’a 
gone, à l'instant même de la mort, la face change 
rapidement de caractère. Son immobilité et sa 
pâleur subites lui donnent un aspect grave et ter- 
rible, qui échappe peut-être au médecin, mais qui 
émeut profondément un ami. 

J'ai assisté quelquefois à ce tristespectacle, et, 
les yeux attachés sur le visage des malades, j'ai 
en quelque sorte vu arriver la mort et commencer 
le deuil des fimilles: Surle visage toùrmenté, 
livide et empourpré d’une maladie aiguë, j'ai vu 
descendre la pâleur, le teint prendre tout à coup 
cet aspect mat et blême de la cire longtemps ex- 
posée à Pair, les paupières s’abaissér sur les yeux 
dans des orbites presque subitement excavés, les 
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narines se rétrécir, les joues s’affaisser, les lèvres 
tomber et blanchir, et enfin les traits immobiles 
conserver cette expression de calme qu’on ne re- 
trouve nulle part ailleurs que dans la mort. 

Dans les maladies chroniques, et dans les fièvres 
graves, la face devient hippocratique : «Front ridé 
» et aride, yeux cavés, nez pointu bordé d’une 
» couleur noirâtre , tempes affaissées, creuses et 
» ridées, oreilles retirées en haut, lèvres pen- 
» dantes, pommettes enfoncées, menton ridé et 
» raccourci, peau sèche, livide ou plombée, poils 
» des narines ou des cils parsemés d’une sorte de 
» poussière d’un blanc terne , visage quelquefois 
» d’ailleurs contourné et méconnaissable. » 

Dans les maladies accompagnées de cyanose 
de la face, comme dans quelques affections du 
cœur, et dans quelques asphyxies, les changements 
survenus dans le volume du visage, dans la régu- 
larité de ses traits et dans la coloration, sont les 
mêmes ; seulement la congestion des vaisseaux 
capillaires, qui diminue de beaucoup, ne disparait 
pas entièrement. C’est à ces différences de colo- 
ration qu’il faut attribuer les dissemblances of- 
fertes par le visage des personnes inanimées. 
Aussi, la face cadavérique n’a-t-elle pu devenir 
pour tout le monde un signe certain de la mort, 
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Il me semble que je ne m’y tromperais pas, et 
même, abstraction faite de la couleur des tégu- 
ments, d’après la déformation du visage, je vou- 
drais reconnaître la mort. En eflet, la distance qui 
sépare la nature morte de la nature vivante est si 
grande que la moindre attention suffit pour les 
faire distinguer l’une de l’autre. Tous les jours 
des personnes étrangères à la médecme, des ar- 
tistes et des amateurs reconnaissent dans leurs 
ateliers, rien que par la forme, les plâtres moulés 
sur le vivant ou pris sur des sujets inanimés. On 
peut donc croire, sans trop de hardiesse, que les 
médecins arriveraient au même résultat s’ils vou- 
laient s’en donner la peine. 

Il y a quelques années, je pris, à l’École pra- 
tique, l’avant-bras et la main d’une jeune fille de 
quinze à seize ans, dont le corps, bien développé, 
était destiné aux études anatomiques. Le fragment 
était magnifique dans ses attaches et dansses con- 
tours. La main était grasse, agréablement po- 
telée, et les doigts finement arrondis n'étaient pas 
déformés par le travail. La peau conservait un 
éclat qui rappelait la transparence de la vie. L’en- 
semble de ce bras était merveilleux. Je voulus 
conserver cette main et la fis reproduire en plâtre 
dans la position du repos, négligemment appuyée 
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sur une table, les doigts demi-fléchis et très gra- 
cieusement disposés. On n’a pas l’idée de la diffé- 
rence qui existait entre cette main inanimée et 
toute autre également belle qu’on pourrait citer, 
appartenant à une personne vivante chargée de 
la maintenir coquette pendant tout le temps du 
-moulage. Ainsi, mème jusque dans la main , la 
pensée se manifeste, et la forme qu’elle prend 
pour se révéler appartient à la vie et disparait 
au moment de la mort. | 


€. Décoloration de la peau. . 


Je viens déjà d’indiquer cette décoloration, si 
évidente sur la peau du visage, et l’on à pu voir 
que ce phénomène était un des caractères les plus 
remarquables de la face cadavérique. Au moment 
où le cœur cesse de battre et lorsque la dernière 
ondée sanguine parcourant les artères passe des 
capillaires dans les veines, la peau privée de sang 
perd tout à coup sa transparence et sa couleur. 
Si, pendant la vie , elle était peu colorée , elle 
devientaprès la mort, opaque et jaunâtre, comme 
de la cire. Elle reste, au contraire, d’un rouge 
violet assez pâle si elle était foncée en couleur, ou 
livide comme dans certaines asphyxies. C’est là 
ce qui rend le phénomène de la décoloration cu- 
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tanée peu important, et ce qui Pa fait ranger 
parmi les signes incertains de la mort. 


D. Perte de transparence de la main et des doigts, 


Lorsqu'une personne en bonne santé place 
ses doigts entre l’œil et la lumière du feu, elle 
aperçoit une couleur rouge très éclatante due à la 
transparence de la peau et occasionnée par la pré- 
sence du sang dans les capillaires. F’intensité de 
cette coloration est en rapport avec l'éclat de la 
lumière placée derrière la main, et avec l’activité 
de la nutrition des individus. On peut à volonté, 
par un régime convenable, augmenter cette trans- 


parence et la rendre complète, résultat fort am- 


bitionné par les boxeurs anglais, lorsqu'ils se 
{ont entraîner avant de combattre. Îls mesurent 
comme on sait, d’après ce caractère, l’aptitude de 
leur tissu cellulaire à recevoir des contusions , 
sans qu’il en résulte d’ecchymose. 

Cette transparence de la main et des doigts 
disparaît à l’instant de la mort, lorsqu'elle à per- 
sisté jusqu’à cette époque, mais 1l n’est pas rare 
de la voir disparaitre beaucoup plus tôt; il y a 
même une maladie, la fièvre intermittente , dans 
laquelle elle est momentanément détruite : c’est 
au début des accès, pendant lefrisson, quand les 

6, 
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ongles sont bleus , les doigts secs et päles, et que 
la main est entièrement froide. La perte de la 
transparence est complète, et s’il fallait juger de 
la mort ou de la vie de l’homme par ce caractère, 
on risquerait beaucoup de commettre une erreur. 
Ce caractère a donc été justement placé parmi 
les signes incertains de la mort. 


E. Absence d’auréole et de phlyctènes dans les brûlures. 


La différence des brülures faites sur le vivant 
ou sur le cadavre est en général très grande , et 
l’on a inévitablement dû croire à la possibilité 
d'appliquer ces caractères au diagnostic de la vie 
et de la mort. Ainsi, dans les circonstances ordi- 
naires, la brülure au second degré détermine 
lapparition de rougeurs, de vésicules séreuses et 
d’auréole inflammatoire sur le vivant, tandis qu’elle 
ne produit rien de semblable sur le cadavre. Mal- 
heureusement , 1l y a des circonstances extraordi- 
naires où les choses ne se passent plus de la même 
manière. Dans /lagonie des vieillards ou des adultes, 
emportés par une affection chronique, la brülure 
au même degré ne produit quelquefois aucun ré- 
sultat. D'une autre part, il y a des cadavres sur 
lesquels la brûlure occasionne la levée d’ampoules 
séreuses, toutes semblables à celles qu’on aurait 
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pu obtenir durant la vie. Il devient en conséquence 
impossible d'utiliser la présence ou l’absence d’au- 
réole et de phlyctène, après les brülures, dans le 
diagnostic de la mort. 

Cette question est encore intéressante à d’autres 
titres; elle a une très grande importance au point 
de vue judiciaire , et nous nous reprocherions de 
ne pas la traiter avec plus de détails et avec l’au- 
torité d’expériences nouvelles. 

Souvent, dans le but de faire disparaître la 
preuve d’un crime , des assassins ont ajouté l’in- 
cendie au meurtre, et dans cette situation perplexe, 
vis-à-vis d’un cadavre à demi consumé, la justice 
a quelquefois interrogé la science pour savoir si 
les brülures constatées devant elle avaient été 
faites pendant la vie ou après la mort. C’est même 
à l’occasion de deux procès de ce genre que les 
docteurs Duncan et Christison d'Édimbourg (1), 
consultés par les magistrats, firent leurs curieuses 
recherches et répondirent par ces conclusions, dont 
la première est une erreur : 4° la brülure super- 
ficielle détermine une ampoule sur le vivant, et 
ne produit jamais rien de semblable sur le cadavre ; 
2° les brûlures faités pendant la vie sont entourées 


(1) Annales d'hygiène et de médecine légale, 1832, t, VIE, p. 448. 
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d’un cercle rouge, dit auréole inflammatoire, qui 
ne se produit jamais sur les cadavres. 

Ces résultats, que l’on peut considérer comme 
exacts, eu égard aux circonstances dans lesquelles 
les expérimentateurs se sont placés , ne sont pas à 
l'abri de toute critique, Leur exactitude est fort 
contestable, ainsi que nous le verrons plus loin , 
et ceux de nos médecins légistes qui les ont ac- 
ceptés ont, je crois , bien fait de ne les reproduire 
qu'avec une sorte de restriction. En effet, M. Leu- 
ret a vu sur un cadavre infiltré des ampoules sé- 
reuses produites par la chaleur. M. Magendie en 
a obtenu en faisant des expériences sur l’endos- 
mose et l’exosmose cutanées. Enfin , ce qui est 
plus important, ce sont les résultats publiés par 
M. Champouillon (4). Dans un grand nombre d’ex- 
périences sur le cadavre, non seulement ce mé- 
decin a produit des vésieules, mais encore il a vu | 
à leur circonférence une auréole rouge, à contour 

régulièrement denté, très différente et très facile 
à distinguer de lauréole inflammatoire ordinaire. 
J'ai réussi bien des fois, comme M. Champouillon, 
à produire des vésicules, mais je n’ai jamais vu 
* l’auréole dont il parle, et qu'il décrit très minu- 
tieusement dans. son Mémoire, en opposant ses 


(1) Annales d'hygiène. Paris, 1846, t. XXXV, De h42e 
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caractères anatomiques à ceux de l’auréole inflam- 
matoire, Il y a sans doute là quelque méprise que 
feraient disparaître de nouvelles observations. 

Pour étudier avec avantage les analogies et les 
différences de la brülure sur le vivant et sur Île 
cadavre, il faut avoir soin d'observer dans des con- 
ditions analogues, et tenir compte de la constitu- 
tion des sujets, de l’état des cadavres, de l'inten- 
sité de la chaleur et de son action immédiate ou 
éloignée, Des conditions d’expérimentation diffé- 
rente nuiraient à la comparaison, introduiraient 
de l'incertitude dans les résultats, et, comme nous 
le verrons plus loin, c’est sans doute à cette ab- 
sence de méthode et à ce conflit d'expériences 
mal dirigées, que nous devons les résultats contra- 
dictoires publiés par les observateurs. 

Les phénomènes de la brûlure, au premier et 
au deuxième degré, sont plus variés et plus Impor- 
tants au point de vue séméiologique, que les phé- 
nomènes de la brûlure à un degré plus avancé. 
Immédiats ou éloignés dans leur apparition, leur 
valeur est, à peu de chose près , la même. 

Sur un sujet malade ou en bonne santé, mais 
doué d’une assez grande force de réaction, la brü- 
lure au premier ou au deuxième degré , à l’aide 
du marteau échauffé à l’eau bouillante, détermine 
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à l’instant la décoloration plus ou moins complète 
du derme et le soulèvement de l’épiderme. Une 
auréole rouge, très large, se dessine d’autant plus 
vapidement que les sujets sont plus jeunes, et ont 
la peau plus fine et plus délicate, puis elle se 
dissipe , et au bout de quelques heures, il ne reste 
plus qu’une mince auréole inflammatoire. La par- 
tie du derme subitement décoloré dans l’opération 
a pris une nuance rougeâtre , quelquefois hivide , 
et de la sérosité. s’est accumulée sous l’épiderme. 
Sur des sujets très âgés ou profondément affai- 
blis vers la fin d’une maladie chronique, et surtout 
dans le cours d’une lente agonie, la brülure ne 
détermine souvent que le décollement de l’épi- 
derme et la décoloration du derme, phénomènes 
cadavériques, comme nous le verrons plus lom. 
Nulle rougeur n’apparaît autour de la surface cau- 
térisée, et du sérum ne s’amasse sous l’épiderme 
que si l'opération a été faite sur un sujet infiltré. 
Un phthisique, âgé de quarante-deux ans, pa- 
raissait près de succomber. Il était sans connais- 
sance. Les membres soulevés retombaient sur le 
lit, la tête reposait immobile sur l’épaule, les 
paupières étaient appesanties, à demi closes et les 
pupilles fort contractées. De temps à autre on aper- 
cevait un léger mouvement des muscles du visage. 
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Respiration haute, pénible, accompagnée d’un 
gargouillement très prononcé, 24 par minute. 

* Les battements du cœur étaient appréciables à 
la main ; le pouls petit, filiforme, battait 92 fois par 
minute. à 

Dans l'espoir de ranimer ce malade, je lui ap- 
pliquai trois vésicatoires de chaque côté de la poi- 
trine, sous la clavicule à l’aide du marteau 
échaulfé... :, 

Nul mouvement ne trahit la moindre douleur. 
Cependant l’épiderme fut immédiatement décollé 
et le derme devint aussitôt blanc comme du linge. 
La surface cautérisée se dessinait très nettement 
sur Île fond de la peau cyanosée. 

Nulle rougeur , nul érythème, n’apparut au- 
tour de ces brûlures pendant une demi-heure que 
je restai près du malade , et quand je revins au 
bout de cinq heures, elles étaient encore dans le 
même élat, 

Deux heures plus tard, à Pinstant de la mort, 
même pâleur des surfaces cautérisées, même ab- 
sence d’auréole inflammatoire , pas une goutte 
de sérum sous j’épiderme décollé. Ces brûlures 
faites pendant la vie n’avaient déterminé aucune 
espèce de réaction locale. 

Sur le cadavre les effets de la brûlure, au pre- 
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mier ou au deuxième degré, sont modifiés par l'âge 
des individus, par la maladie qui a causé la mort, 
et par lesiége élevé ou déclive de lacautérisation. 

Sur un sujet sain en apparence, la brûlure dans 
un lieu élevé du corps détermine le décollement 
de l’épiderme, et la décoloration du derme qui se 
dessine par sa pâleur sur la teinte plus foncée des 
parties voisines. L’épiderme reste plissé à la sur- 
face de la peau et s’y dessèche. Le derme dureit 
au bout de quelques heures, devient jaunâtre, 
rougeâtre quelquefois, demi-transparent et laisse 
voir dans sa trame des capillaires remplis de sang 
coagulé. | 

Jamais, dans les circonstances ordinaires, la 
brûlure ne détermine d’autres phénomènes que 
ceux que nous venons d'indiquer, mais sur des 
sujets infiltrés, et surle corps en putréfaction, dont 
les tissus sont gorgés de liquide, elle détermine 
des ampoules semblables à celles qui se forment 
pendant la vie. Chaque brülure est l’occasion 
d’une phlyctène ; car, une fois le décollement de 
l’épiderme accompli, rien n’empêche plus la sé- 
rosité de couler à travers les ouvertures de la peau 
pour se jeter au dehors. 

Première expérience. Sur une femme morte 
de cancer du foie, des brûlures faites 22 heures 
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apres le décès, amènent la production de bulles 
parfaites remplies de sérosité jaunâtre, et sans qu’il 
y ait coloration du tissu même de la peau. 

Deuvième expérience. Sur un homme atteint 
d’emphysème et mort de bronchite capillaire 
aiguë, des brülures en grand nombre, faites au 
bout de 12 heures, présentèrent le lendemain, sur 
quelques unes d’entre elles, principalement sur 
celles qui sont situées dans les parties déclives, 
des bulles remplies de sérosité jaunâtre. 

Troisième expérience. Femme morte de purs 
pura hémorrhagica. Une seule brûlure faite 42 
heures après le décès, sur une partie infiltrée de 
sang à la face interne et postérieure de la cuisse 
gauche, donna lieu à une ampoule remplie de sé- 
rosité sanguinolente. 

Quatrième expérience. Homme mort de né- 
phrite albumineuse chronique, et dont le corps est 
généralement infiltré de liquide. 48 heures après, 
je fis 20 brûlures et le lendemain 45 d’entre ces 
brûlures , situées à la face interne des cuisses et 
sur les parties déclives, étaient recouvertes de 
bulles remplies par de la sérosité incolore et 
transparente. | 

On peut donc produire sur le cadavre des am 
poules semblables à celles que l’on observe durant 
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la vie. — Quant à l’auréole rouge indiquée par 
M. Champouillon, elle m’a constamment fait dé- 
faut dans mes expériences, et.Je crois, au con- 
traire, que son développement est impossible après 
la mort, la brûlure ayant pour effet la constriction 
du derme, et sa décoloration par le reflux du sang. 
Les résultats de l’accumulation très considé- 
rable de calorique dans une partie de Ja peau 
sont différents de ceux que nous venons d’indi- 
quer. Au troisième et quatrième degré , la brü- 
lure détermine à l'instant le décollement de l’épi- 
dérme et sa dessiccation, le reflux du sang 
contenu dans le derme, et la mortification 1m- 
médiate de ce tissu. Ces désordres sont les 
mêmes sur le vivant que sur le cadavre. Une 
fois l’escarre établie, le tissu mortilé passe 
de part et d’autre par les mêmes modifications 
sous l'influence de la chaleur. Ce n’est bientôt 
plus qu’un lambeau de substance animale qui se 
transforme en charbon par le feu, et où 1l est nm 
possible de rien découvrir qui indique l'instant de 
la combustion pendant la vie ou après la mort. 
Ce caractère ne peut donc exister dans l’escarre ; 
il faut le chercher ailleurs, dans les parties vi- 
vantes où le sang s’accumule et où commence Île 
travail inflammatoire de l’élimination, Alors un 
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dliseré rouge révèle la puissance de la vie per- 
sistant encore après la brûlure ; mais, malheureu- 
sement, comme nous l’avons déjà dit, ce liseré 
peut manquer et l’on ne peut plus rigoureusement 
sayoir si la combustion a précédé ou suivi la mort. 

En résumé : 

Les effets de la brûlure ne fournissent aucun 
phénomène qui puisse être considéré comme un 
signe certain de la mort. 

La brûlure au premier et au second degré 
donne lieu à des phénomènes plus importants que 
ceux qui résultent d’une application de calorique 
plus considérable. 

On peut, en général , savoir si une brûlure a 
été faite pendant la vie ou après la mort. 

Au premier etau deuxième degré, les premières 
présentent presque toujours une phlyctène entou- 
rée d’une auréole inflammatoire , ou seulement 
cette auréole; tandis que celles qui ont été faites 
après la mort ne présentent rien de semblable. 

il y a de ces brûlures, faites pendant la vie, qui 
n’ont cependant ni auréole ni ampoule, qui ont 
pour caractère le décollement de l’épiderme et la 
décoloration du derme et que rien ne peut faire 
distinguer des brûlures faites après la mort. T'elies 
sont quelquelois celles que l’on opère chez les 
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vieillards ou chez des sujets très faibles et très 
épuisés dans le cours de l’agonie. 

Sur le cadavre, la brülure au premier et au 
deuxième degré détermine toujours le décolle- 
ment de lépiderme et la décoloration du derme. 
Elle ne produit d'ampoules que dans les cas d’in- 
filtration du tissu cellulaire par la sérosité ou par 
l’épanchement des liquides qui résulte d’un com- 
mencement de putréfaction. 

Au troisième degré , la brûlure détermine sur 
le vivant comme sur le cadavre, l’escarrification 
ou plutôt une sorte de carbonisation de Ja peau. 
Les désordres sont les mêmes de part et d’autre, 
et la présence d’une auréole peut seule faire re- 
connaitre que la brülure à été faite pendant la vie. 
S1 cette auréole manque, ce qui peut arriver, chez 
une personne affaissée, à la fin d’une lente et pé- 
nible agonie, il n’y à nul moyen de détérminer 
avec certitude l’époque de la brülure. 


2° Cessation des fonctions pulmonaires. 


On n’a pas encore découvert de signe certain 
de la cessation des fonctions du poumon, et les 
épreuves conseilées dans le but d'apprécier la 
suspension définitive des mouvements respiratoires 
n’ont aboutià aucun résultat satisfaisant, Winslow, 


CESSATION DES FONCTIONS PULMONAIRES. 113 


qui a mis beaucoup de soin dans l’étude de ces 
moyens, les a tous considérés comme inutiles. 

« Les uns , pour découvrir s’il y a encore quel- 
» que mouvement de respiration, présentent d’une 
» main sûre la flamme d’une bougie à la bouche 
» et aux narines. Si la flamme vacille sans qu’on 
» puisse attribuer ce tremblement à quelque autre : 
» cause , ils jugent que la vie n’est point entière- 
» ment éteinte, Ils pensent le contraire si la flamme 
» n’est agitée en aucun sens. D’autres font la même 
» expérience avec un brin très délié de laine car- 
» dée ou de coton. Il n’y a personne qui ne puisse 
»se convaincre de linsuffisance de cette épreuve 
» en modérant sa respiration. Ces signes ne sont 
» donc rien moins que certains. Nous en disons 
» autant de lépreuve avec le miroir, puisqu'il 
» s’exhale de la bouche et des narines d’un cada- 
».vre encore chaud des vapeurs capables de ternir 
» Ja glace. 

» Selon quelques personnes, on peut juger 
» qu'une personne n’est pas morte si l’on aperçoit 
» du mouvement dans l’eau dont on aura rempli 
» un verre posé sur l’appendice xyphoïde, le sujet 
» étant couché sur le dos. Il scrait, je pense, 
» plus convenable qu’on fit cette expérience en 
» mettant le sujet sur le côté, de façon que l’ex- 
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» trémité du cartilage de l’avant-dernière côte fût 
» Ja partie la plus élevée, et sur laquelle on pla- 
» cerait le verre plein d’eau : il y serait mieux que 
» sur le cartilage xyphoïde pour apercevoir le plus 
» léger mouvement qui se ferait dans la poitrine ; 
» mais, deplus, ne sait-on pas que, pour entre- 
» tenir la respiration dans les cas dont il s’agit , il 
» suffit que le diaphragme ait du mouvement, etque 
»ce mouvement peut être assez doux pour n’en 
» causer aucun dans les côtes. Ainsi le repos de 
» la liqueur n’est pas une preuve que les fonctions 
» vitales soient abolies , et même l'agitation de 
» cette liqueur ne prouve pas qu’elles subsistent , 
» car la fermentation des humeurs pourrait exciter 
»ce mouvement dans un mort. Quels reproches 
» n’aurait-on pas à se faire si l’on abandonnait 
»un sujet sur lequel ces moyens auraient été 
» éprouvés sans succès ? On doit en tenter d’au- 
» tres qui sont efficaces pour rappeler d’une mort 
» apparente à la vie. R 

» El faut irriter l’mtérieur du nez avec des ster- 
» nutatoires , des sels , des liqueurs pénétrantes , 
» de la moutarde, du jus d’oignon, d'ail, de rai- 
» fort sauvage, de l’ammoniaque, avec les barbes 
» d’une plume ou d'un pinceau, etc... (1). » 


(4) Winslow, Thèse sur l'incertitude des signes de la mort. 
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Il est donc impossible d’attacher quelque im- 
portance aux épreuves du miroir ou de la bougie 
placés devant la bouche, et du verre d'eau mis sur 
le cartilage de la dernière côte. Elles ne prouvent 
pas plus l’interruption des fonctions respiratoires 
que la cessation de la vie. 

La respiration peut, dit-on, paraître avoir com- 
plétement cessé de s’accomplir, en raison du re- 
pos absolu des muscles respirateurs, sans que, 
pour cela, la suspension soit réelle et définitive, 
lhématose continuant à s’opérer par un mouve- 
ment intérieur insensible. Cela est difficile à com- 
prendre , mais il en doit être ainsi, et, dans l’as- 
phyxie des nouveaux-nés, dans la syncope, dans 
la léthargie, etc., où le repos apparent des mus- 
cles de la respiration n’a pas amené Ja mort, il 
faut que l’hématose se soit faite intérieurement , 
incomplétement si l’on veut; mais il faut qu’elle 
se soit accomplie, et cela, sans doute, à l’aide de 
mouvements respiratoires imappréciables, En effet, 
dans ces états morbides les battements du cœur se 
font entendre et entretiennent la vie, ce qui ne 
pourrait avoir lieu si le sang ne subissait pas l’in- 
fluence de l’airdans les poumons.— Tout à l’heure 
nous disions : la mort du cœur entraine celle des 
poumons ef du cerveau; mais l’action est réci- 


n* 
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proque et la mort des poumons est aussi celle du 
cerveau et du cœur. Du moment où l’on perçoit 
les battements de cet organe , les mouvements 
respiratoires étant suspendus à l’extérieur, c’est 
qu'il y a au dedans des phénomènes capables de 
suppléer à cette absence apparente et de servir 
aux besoins de l’hématose. Voici d’ailleurs un fait 
de physiologie comparéequi semble appuyer ce que 
je viens de dire. La respiration des marmottes en- 
dormies devient insensible à 12° au-dessus de zéro, 
et reste mappréciable pour l’observateur pendant 
toute la durée de l’hibernage. Cependant la vie 
n'a pas cessé, l’hématose se fait encore assez pour 
entretenir les fonctions du cœur, et quoique la 
respiration paraisse anéantie au dehors, la fonc- 
tion n’est pas suspendue , puisque les animaux 
périssent dès qu’on les transporte au milieu de gaz 
non respirables, l’acide carbonique par exemple. 
Toutefois, pour exprimer toute notre pensée, 
nous dirons que, dans le cas de mort apparente 
chez l’homme, la suspension complète des phéno- 
mènes extérieurs de la respiration est très rare, 
si toutefois elle a été vraiment observée. Il en 
sera peut-être un jour des mouvements respira- 
toires comme des battements du cœur : on les 
trouvera dès qu’on voudra prendre la peine de 
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les chercher. Pour moi, je n’ai encore pu consta- 
ter leur entière disparition la vie persistant, et 
chez les animaux, la décroissance de la respiration 
m'a toujours paru suivre exactement la décrois- 
sance de lactivité du cœur, depuis le premier 
degré d’abaissement jusqu’à la cessation défini- 
tive. 


3° Cessation des fonctions du cerveau. 


Il est assurément beaucoup plus difficile d’ap- 
précier avec ‘certitude le moment précis de la 
cessation des fonctions du cerveau, que le mo- 
ment de la cessation des fonctions du cœur. S'il 
nous à été facile de prouver la mort de ce viscère 
par l’absence prolongée de ses battements, 1! n’en 
sera pas de même pour le cerveau, dont les fonc- 
tions dynamiques sont restées jusqu’à présent 
impénétrables à tous nos moyens d'observation. 

On ne peut juger de son repos définitif, et de 
sa mort, que par les troubles qui en résultent, 
mais nullement par l’absence de phénomènes mé- 
caniques et de mouvements qui lui seraient par- 
ticuhers. 

Les signes immédiats de la cessation des fonc- 
tions cérébrales sont : 

1° Le défaut d'action des sens et des facultés 
intellectuelles ; 


“ #4 
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2° Le relâchement simultané de tous les sphinc- 
ters ; 


8° L’affaissement des yeux et leur obscurcisse- 


à : 
| 1 


ment à la suite de la formation d’une toile glai- 
reuse sur la cornée lucide ; 

he L’immobilité du COTPS ; 

9° L’abaissement de la mâchoire inférieure ; 

6° La flexion du pouce dans le creux de la 
main. 


À. Défaut d'action des sens et des facultés intellectuelles. 


Ces phénomènes, qui peuvent dépendre de la 
mort du cerveau, se rattachent également à cer- 
tains troubles survenus dans les fonctions de cet 
organe. On les observe alors pendant la vie, 
comme symptômes de quelques maladies du sys- 
tème nerveux, et ils ne sauraient avoir aucune 
importance dans le diagnostic de la mort. 

La suspension momentanée de l’activité céré- 
brale et des facultés intellectuelles est un phéno- 
mène pathologique extrêmement commun. Il en 
est de même de la perte d’action des sens, de la 
vision, de l’ouie, du toucher, etc., que l’on 
observe dans une foule d'états morbides, la syn- 
cope, l’hystérie, quelques asphyxies, le sommeil , 
les inhalations stupéfiantes et anesthésiques, etc. 


+ 
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L’abolition de la sensibilité cutanée a été surtout 
l’objet de recherches suivies ayec soin, mais il a 
été impossible d’en faire un signe certain de Jo 
mort, Winslow, qui aurait voulu donner de lime 
portance à ce caractère, a été lui-même obligé de 


l’abandonner. Il reconnut que la sensibilité cu 


tanée pouvait disparaître chez certains individus 
qui n'avaient de la mort que lesapparences, et il 
vit bien qu’on serait souvent exposé à se tromper 
si l’on jugeait de la mort par ce phénomène. C’est 
alors qu'il dit en terminant sa thèse : Ergo mortis 
incertæ signa non minds incerta à chirurgicis, 
quam ab als experimentis. «Les épreuves chi- 
rurgiques ne donnent pas de signes plus certains 
d’une mort douteuse qne les autres épreuves. » 
Îl entendait par épreuves chirurgiques les piqûres, 
les incisions, les brülures et toutes les opérations 
qui avaient pour but de constater la paralysie 
cutanée, ce qui était pour lui un des moyens d’ap- 
précier la réalité de la mort. 


B, Relâchement simultané des sphincters. 
Ce signe, qui n’a jamais été indiqué que fort 


légèrement, mérite cependant d’être pris en sé- 
rieuse considération. Il se rattache évidemment à 


eÿ 
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la cessation des fonctions du cerveau et il mdique 
d’une manière certaine la mort de l'individu. 
vai d M - , 5 . 
Ainsi, jamais on n’observera sur l’homme vivant 
le relâchement simultané des muscles sphincters 


ee du rectum, du vagin , de l’orbite et de la rétine, 
. Tln’a lieu, en‘effet, qu’au moment de la mort. 
Un seul de ces muscles peut ètre relâché pendant 


la vie par suite d’une affection locale, le sphincter 
de l’anus dans certaines paraplégies, l’orbicu- 
laire des paupières dans les paralysies de la face, 


Viris dans la paralysie de là troisième paire ; mais 


je parle ici du caractère fourni par l’ensemble des 
troubles survenus au même instant dans tous les 
muscles sphincters. Or, je le répète, ce caractère 
est un excellent signe immédiat de la mort gé- 
nérale. | 

a. Dilatation du sphincter de l'anus. C’est à 
la fin de l’agonie , ou au plus tard quelques mi- 
nutes après la mort, que le relâchement du sphinc- 
ter de lPanus a lieu. On peut s’en assurer par 
le doigt qui pénètre dans le rectum très facile- 


ment, et sans éprouver de résistance comme à 


l’état naturel. Il suffit même d'y regarder pour 
voir l’ouverture anale béante, et dilatée chez les 
sujets amaigris, au point d’avoir un centimètre et 
demi de diamètre. Il y à en outre un phénomène 
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bieu connu du vulgaire, quoiquepeu constant, qui 
témoigne de ce relâchement ;_ c’est. l'évacuation 
toute naturelle des: matières contenues dans l’in- 
testin. Les gardes-malades et les personnes qui ont 
assisté au spectacle de la mort, expriment ce phé- 


nomène en disant que le cadavre s’est vidé. Elles 


ont raison, car, en effet, le corps se vide, si l’on 
peut parler ainsi, à l’aide du mouvement péristal- 
tique de l'intestin qui continue assez longtemps 
après la mort et qui pousse sans cesse vers l’anus 
des manières destinées à être retenues par les 
muscles soumis à l'empire de la volonté. Or, 
“comme leur action est paralysée, il n’y a plus 
d’obstacle à la sortie des matières qui s’échappent 
plus où moins rapidement , quand elles s’échap- 
pent selon qu’elles sont plus ou moins liquides. 
Du reste, le relâchement du sphincter anal n’au- 
rait aucune signification absolue, si on voulait le 
considérer comme un phénomène isolé. C’est, 
comme je l’ai dit, parce qu’on l’observe en même 
temps que le relâchement des autres sphincters, 
qu'il acquiert une valeur significative aux yeux du 
médecin. 

b. Dilatation du sphincter de la vulve. Le 
relâchement du constricteur du vagin est assez 
difficile à apprécier dans l’espèce humaine ,' et je 
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doute qu’on puisse sûrement reconnaître sa para- 
lysie. Il n’en est pas de même chez certains ani- 
maux. Ainsi , Sur deux juments qu’on venait 


d’abattre , le relâchement de ce muscle était si 


marqué, que l'ouverture de la vulve avait acquis 
des dimensions énormes. Elle était toute défor- 


mée, et les lèvres, flasques , pendantes et flétries, 


n'avaient plus aucun soutien que la fesse de la- 
nimal, reposant sur le sol, 

c. Sphincter de l'orbite. Lie relâchement de 
l’orbiculaire des paupières et de l’orbiculaire des 
lèvres se produit, le premier de très bonne heure, 
durant l’agonie, le second au moment même de 
la mort. Ainsi, à mesure que les sens se ferment 
aux impressions extérieures, les paupières se fer- 
ment à demi, et couvrent l'œil avant que l'iris 
se soit contracté pour empêcher les rayons lumi- 
neux d’exciter la rétine, et de communiquer au 
cerveau des impressions qu'il n’est plus en état 
de supporter. Les lèvres ne tombent qu'au mo- 
ment de la mort, etc’estalors qu’elles contribuent à 
l’affaissementdestraits et à l’allongement du visage. 

d. Relächement du sphincter de la rétine. 
L’inis est un muscle singulier dont la physiologie 
est encore peu connue. Ses mouvements dépendent 
de quatre nerfs, la deuxième , la troisième , la 
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cinquième paire et le grand sympathique. C’est le 
ssphincter de la rétine. Contrairement aux lois qui 
président à l’action de cette sorte de muscles, et 
qui les placent sous l’empire de la volonté, celui 


° y 4e 
dont nous-parlons lui échappe, et ses mouvements 


- paraissent involontaires. Il ne serait cependant 
pas impossible, comme le professe M. Magendie, 
que la volonté eût sur lui une certaine influence, 
ce qui est assez difficile à démontrer. Toutefois, à 
l'exemple des autres muscles dont les mouvements 
sont volontaires, il se relâche à l'instant de la 


mort, ce qui détermine la dilatation si considé- 


rable de la pupille dont nous avons à parler. La 
pupille est la fenétre de l’âme (Guéroult). 

Je crus un instant avoir trouvé dans le fait de 
cette dilatation extrême de l’ouverture pupillaire 
au moment de la mort, chez l’homme et chez les 
animaux, un signe du diagnostic de la mort, aussi 
précieux que l’absence des battements du cœur, 
facile à constater pour tout le monde ; il me pa- 
raissait devoir acquérir une grande importance , 
mais je m'aperçus bientôt qu'il avait de valeur 
que comme signe ‘mmédiat de la mort, au mo- 
ment même de l’accident, et qu’il disparaissait au 
bout de quelques heures. C’est un phénomène 


dont la présence vient ajouter à la signification du 


dé 
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relâchement général des autres muscles sphinc- 
ters, mais 1l est impossible de le placer isolément, | 
-en première ligne, comme un indice certam de 
l'extinction des fonctions vitales. 

La dilatation de la pupille, au moment de la 
mort, a été signalée par un grand nombre de phy- 
siologistes, mais il n’est encore personne qui en 
ait tiré parti pour éclairer le diagnostic de cet état, 
s’il se présente quelque incertitude à son égard. La 
plupart de ceux qui, à l'exemple de Louis, ont exa- 
miné l’œil des mourants et des cadavres, n’y ont vu 
que l’affaissement de l’organe et le voile glaireux de 
la cornée dont il sera bientôt question: Les mou- 
vements de la pupille, à cet instant suprême, n’ont 
pas été aperçus , et n’ont été l’objet d'aucunes 
recherches particulières. Cependant , comme on 
pourra le voir, il y a là dans ce petit champ d’ob- 
servation, une multitude de particularités fort 
intéressantes, qu'il est très important de con- 
naître. Nous en parlerons avec quelques dé- 
tails. | 

Parmi les auteurs qui ont parlé de la dilatation 
de Ja pupille à Pinstant de la mort, je dois citer 
Haller qui, dans ses éléments de physiologie, sur 
l'autorité d'autrui, et d’après ses expériences, 
s'exprime de la manière fa plus explicite à cet 
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égard. Dilatatur etiam in ipsa morte (A) et il 
ajoute : 91 aliquot a morte diebus pupilla iterum 
arctatur (2). Ts effectus est exhalantis humoris 
aquei, atque adeo minoris spatit, cui tris prœ- 
lenditur. Dans une publication antérieure, il avait 
écrit, d'après Whytt, que la dilatation de la pu- 
pille n’était pas Peffet de la contraction muscu- 
laire puisqu'elle persistait après la mort , et il 
terminait en disant: Vunc coram in fele inter 
lormina excisa video, cui adèo patet pupilla ut 
iris penè nulla sit. (De partibus corporis hum. 
irritabilibus (3).) 


(4) Galen, De utile partium, liv.X, caput 5.— Fabrie, Liv. IT, 
c. 6. — Mery, p. 226. — Porterfeld, t. II, p. 95, — Zinn, p. 402. 
— Andreæ, De irritabil,, p. 31, — Whytt, Vital. mot., p. 144. 
— Expériences de Haller, n°° 203, 205, 210, 216, 218, 219. 

(2) Andreæ, loc. cit. — Zinn, p. 402. — Whytt, Essais phy- 
siologiques, traduit de l'anglais. Thiebault, 4759 — Haller, 
Expériences, n° 205, 

(3) Rien n’est plus vrai que cette expression. J’ai tué à coups 
de fusil plusieurs chats, qui, au moment du rut, attirés par une 
femelle, venaient ravager le jardin d’un de mes amis, et le remplir 
de leurs cris amoureux. J’en ai frappé qua- 
tre, et j'ai pu m'assurer : 4° de la cessation 
immédiate des battements du cœur à l’aus- 
cultation; 2° de la dilatation si considérable 
de la pupille, que l'iris semblait avoir disparu, 
ut iris pené nulla sit. Il formait une zone 


demi-teinte de 4 millimètre autour de la noire ouverture pupil- 
laire , qui avait acquis jusqu’à 8 millimètres de diamètre, 
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Robert Whytt, qui avait à cette époque une 
polémique engagée avec Haller, reproduit les 
mêmes faits et ne diffère que sur l'interprétation 
à leur donner. Il s’exprime ainsi: Les fibres lon- 
gitudinales de l’uvée retirent les bords de Pris 
par leur contractilité naturelle , quand le muscle 
orbiculaire n’est pas excité à se contracter par 
l’action de la lumière sur la rétine. Par consé- 
quent, à l’instant de la mort, l’œil devenant Imsen- 
sible , la prunelle doit rester très large. St elle 
devient ensuite plus étroite , &’est que les fibres 
longitudinales perdent leur ton , deviennent flas- 
ques et s’allongent (Whytt. Essais physiologi- 
ques. Traduit par Thiébault). 

Les observations en restèrent là, elles ne furent 
même pas reproduites par les auteurs qui se sont 
occupés du même sujet. Bichat ne dit que ces 
mots : Le mouvement de l'iris cesse à l'instant de 
la mort, etne peut plus être mis en action d'aucune 
manière quelques instants après, comme l irritabi- 
lité musculaire , sur le cadavre. L'ouverture de 
la pupille se trouve dans des dimensions très va- 
riables et qui dépendent de l’état de l'iris à l'ins- 
tant de la mort. C’est là une double erreur, d’abord 
parce que l'iris est sensible aux courants calvani- 
ques après la mort, et peut-être aussi encore à 
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d’autres agents, ainsi que l’a observé M. Brown- 
Sequard dans ses recherches sur les Batraciens M 
et ensuite parce qu’à l’instant de la mort il s’opère 
dans la pupille une énorme dilatation. Nysten a 
fait de nombreuses expériences sur l’irritabilité de 
iris, dont il a démontré l'existence à laide du 
_galvanisme ; il croit d’ailleurs, comme Haller, que 
la cause qui fait contracter la prunelle ne subsiste 
que pendant la vie et aussi longtemps que la rétine 
est en bon état. Enfin de tous ceux qui ont écrit 
des traités de physiologie , ou des articles sur la 
mort, 1l n’en est aucun qui fasse mention du rel4- 
chement de l’ouverture pupillaire au moment de 
la mort. 

Voici enfin le résultat de mes recherches que 
J'ai été heureux de trouver dans des ouvrages 
aussi recommandables que ceux de Whytt et de 
Haller , dont l'autorité est une garantie pour 
moi. 

Dans l’agonie, la pupille se contracte avec force 
comme dans le sommeil. Eile se pupitte de l'homme 

: dans l'agonie, 
rétrécit d’une manière surpre- 
nante, et son diamètre diminue au 
point d’être compris entre un et 


deux millimètres, ce qui donne à 
la pupille la dimension de cette figure, 
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À l'instant de la mort, tantôt quelques minutes 
avant les derniers battements du cœur à lauscul- 
tation; tantôt après, elle se dilate, comme si véri- 
tablement la pupille était la fenêtre de l’âme, et, 
elle prend tout à coup un diamètre considérable 
A Te A qui varie. entre cinq et six milli- 
mètres. Elle offre l'aspect repre- 
senté par la figure ci-jonte, qu’elle 
conserve pendant plusieurs heures, 
et qu’elle perd malheureusement 


quelquefois un peu plus tard. 
En effet, si ce phénomène avait plus de ténacité, 
ce serait un excellent signe de la mort, mais il 
disparaît trop rapidement. Tel qu'il est pourtant, 
il peut servir à reconnaître une mort récente da- 
tant de deux ou trois heures. Passé cette époque, 
les yeux s’affaissent, la pupille revient insensible- 
* ment sur elle-même, de manière à prendre un dia- 
mètre ordinaire. 

Ces phinomènes nous permettent de rapprocher 
l’agonie du sommeil , quant au caractère anato- 
mique. Ainsi la pupille est fort contractée dans 
l’un et l’autre de ces états, et elle se dilate à l’ins- 
tant du réveil, comme à linstant de la mort. Ils se 
confondent également par un autre caractère pu- 
rement physiologique , puisque de part et d'autre 


à 
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la vue est abolie, et la paupière étant soulevée , 
une lumière placée devant la pupille ainsi rétrécie 
ne communique aucune sensation au cerveau. 
L'homme endormi dont on ouvre les paupières, pas 
plus que l’homme agonisant, ne sont sensibles aux 
images qui les entourent. 

C’est là un fait qui semble contraire aux lois 
physiologiques , mais qui ne prouve jusqu’à pré- 
sent, qu'une chose; c’est que les lois imposées par 
la physiologie à l’iris ont besoin d’être révisées. Il 
est surprenant en effet, de trouver l'iris contracté 
dans le sommeil, alors que recouvert par la pau- 
pière, ou placé dans l'obscurité, son ouverture 
semble devoir présenter une dilatation considérable. 
Il n’est pas moins étrange d'observer le pareil 
phénomène chez l’homme agonisant ; car, si à 
cette période les sens sont abolis, si les impres- 
sions extérieures ne frappent plus la rétine, si en 
un mot cette membrane est paralysée, loin d’être 
rétréci, le diamètre de la pupille doit être plus 
large que de coutume. Il n’en est rien , dans le 
sommeil et dans l’agonie , la pupille est égale- 
ment contractée et la physiologie de Piris est à 
refaire. Il semble que la nature ait voulu ajouter 
à ses moyens ordinaires de protection, et donner à 
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l’homme prèt à se reposer ou à l’homme qui va 
mourir, une ressource de plus dans le voile qui 
couvre ses yeux, et les garantit contre desimpres- 
sions désormais douloureuses. 

La violente constriction de la pupille dans l’a- 
gonie , et la dilatation énorme qui lui succède à 
l'heure de la mort , se manifestent à peu près de 
la même manière , dans toutes les maladies de 
l’homme. Le phénomène est surtout bien évident 
dans les agonies de courte durée, et dansles cas de 
mort violente des animaux. Je l’ai observé chez 
eux dans l’asphyxie, la décapitation, la congélation, 
l’empoisonnement par diversessubstances, et même 
dans un cas d’empoisonnement par la belladone. 

Ce caractère peut avoir une bien grande im- 
portance aux yeux du physiologiste et du philoso- 
phe, qui l’envisagent chez les animaux décapités , 
car, 1] indique, fait inconnu jusqu’à ce jour, com- 
bien de temps dure la vie dans la tête qu’on vient 
de séparer du corps. C’est ce phénomène qui fait 
connaître l'instant précis de la mort du cerveau 
puisqu'il dépend lui-même du cerveau. Ainsi 
l’on s'est évertué à chercher dans la tête des sup- 
pliciés, par la guillotine, des signes de vie ; on a 
regardé comme tels, les mouvements de l'œil et 
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des lèvres observés sur ces victimes, la rougeur du 
visage de Charlotte Corday insultée par son bour- 
reau, mais 1l a été impossible de rien affirmer à 
cet égard, et l’on n’a rien pu répondre à ceux qui 
regardent le fait de cette rougeur comme men- 
songer, et les mouvements du visage comme des 
mouvements convulsifs, involontaires, et par con- 
séquent, sans valeur comme mimique de l'intelli- 
gence. On a été obligé d’avouer qu’il était impos- 
sible de préciser la durée de la vie dans la tête, 
après la décapitation. La chose est désormais pos- 
sible et facile. On sait que sur un animal que l’on 
tue par le fer ou le poison, la pupille se dilate à 
l’instant de la mort, deux ou trois minutes avant 
que le cœur ait cessé de se faire entendre au sté- 
{hoscope. Or, la dilatation de la pupille, dans cette 
circonstance, est le résultat de la cessation des 
fonctions du cerveau, c’est-à-dire de la mort de 
cet organe , comme la cessation définitive des 
battements du cœur est le signe desa mort. Mais, 
les choses se passent exactement de la même ma- 
nière chez un animal à qui l’on vient de trancher 
la tête ; par conséquent, on peut dire qu'après la 
décapitation, le relâchement de la pupille indique 
encore la cessation de la vie du cerveau, de même 
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que Ja suspension des battements du cœur indi- 
que la mort de cet organe. Il suffit donc d’exa- 
miner lœil chez un animal décapité, et d'observer 
sa pupille pour savoir combien de temps la vie se 
prolonge dans la tête séparée du corps. C’est ce 
que j’ai fait aux abattoirs, sur des moutons qu’on 
venait de sacrifier. Après leur décapitation, la face 
reste un instant immobile, puis l'œil roule dans 
son orbite ; les lèvres semblent ruminer, la pupille 
se contracte très fortement et prend une forme 
elliptique semblable à celle de la figure ci-jomte ; 
les muscles respiratoires de la face entrent en 
exercice : on dirait que l'animal éprouve une 
dyspnée, violente et un impérieux besoin de res- 
pirer ; les lèvres, dont la commissure est entraînée 
en bas par le muscle triangulaire , aspirent l’air 
avec effort, puis tous les muscles se contractent 
dans le même but, et ils se crispent d’un commun 
ensemble pour satisfaire à ce besoin imaginaire. 
L’œil s’enfonce dans l'orbite, retiré en arrière par 
une force musculaire irrésistible, et revient presque 
aussitôt à sa place ; alors, et c’est entre la deuxième 
et Ja troisième minute de l'opération , la pupille 
se dilate , ses diamètres s’agrandissent dans tous 
les sens, et elle prend une forme à peu près circu- 
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laire dont la voici la figure. C’est l'instant de la 
mort du cerveau. 


Pupille du mouton dans l'agonie." Pupille du mouton après la mort, 
(15 millimètres de long, (19 millimètres delong, 
7 millim, de large.) 15 millim, de large.) 


Si l’on examine aussitôt le cœur du mouton, 
ses battements persistent encore deux ou trois mi- 
nutes et tout disparait. Le cœur à son tour a cessé 
de vivre. L'animal est mort. 

Je ne sais st, dans l’espace qui s'écoule entre la 
décapitation ct le relâchement de la pupille , le 
cerveau, encore vivant, conserve l'intégrité de ses 
fonctions et l’exercice de la pensée ; mais si cela 

. était, il faut convenir que ce court instant serait 
bien terrible pour Panimal. Je ne suppose pas 
qu'il en soit ainsi, et je pense, au contraire , que 
la décapitation le jette aussitôt dans l’agonie, 
c'est-à-dire dans un état de trouble tel qu’il n’a 
pas conscience de ce qui lui est arrivé. S'il en 
était autrement, nous devrions plaindre les ma!- 
heureux que frappe le glaive de la loi, et dont la 
tète, tombée daus le panier du bourreau ; aurait 

ô 
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encore à elle deux minutes pour penser à la vie 
qu’on lui enlève. 

En résumé, c’est à l’instant même de la mort 
qu’on observe le relâchement simultané du sphinc- 
ter de l'anus, de la vulve, des paupières, des lèvres 
et de l'iris, le sphincter de la rétine. Cette série 
de phénomènes constitue un signe immédiat très 
certain de la mort, qu’on ne trouvera jamais dans 
aucune autre circonstance. 

e. Appendice sur les mouvements de l'iris. 
L'étude des mouvements de l'iris qui nous a fourni 
d'importants caractères applicables au diagnostic 
de la mort, du sommeil.et de la vealle, peut en- 
core être utile dans certaines circonstances pa- 
thologiques, que nous croyons devoir faire con- 
naître en rapportant les conclusions d’un mémoire 
particulier que nous publierons plus tard. 

4° La pupille est contractée dans le sommeil ; 

9 La pupille est contractée dans l’agonie ; 

3° La pupille se dilate à l'instant du réveil et 

oscille plus ou moins vivement selon le degré d’in- 
tensité des rayons lumineux qui tombent sur Ja 
rétine. U 
9 La pupille se dilate à l'instant de la mort et 
reste insensible à la lumière extérieure ; À 
5° La pupille se contracte dans le sommeil des 


ë 
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amaurotiques, complétement aveugles, contraire- 
ment à l’opinion de Haller, eteomme l’ont déjà vu 
Wedel, Robert Whytt, Porterfeld et Petit. J’en 
ai vu trois exemples à là Charité, deux dans le 
service de M. Rayer, et un dans le service de 
M. Velpeau. Tous trois ont été constatés par 
M. Routier et par moi, les malades étaient com- 
plétement aveugles, et pendant leur sommeil, nous 
avons trouvé très resserrée l’ouverture de la pu- 
pille qui était fort dilatée durant le jour. 

6° La pupille est dilatée et sensible à l’action 
de la lumière chez les prétendus somnambules qui 
font semblant de dormir pour tromper la crédulité 
publique. On trouvera dans ce caractère un moyen 
de flétrir scientifiquement et sans pitié les fourbes 
qui, sousle nom de magnétiseurs,présententcomme 
parfaitement lucides des somnambules qui ne de- 
vinent ce qu’ils voient, ou ce qu’on leur demande, 
que parce qu'ils sont éveillés. J'ai assisté à des 
séances de magnétisme dans lesquelles les exer- 
cices ont été faits, sur ma demande, par le somnam- 
bule, ayant le visage et les yeux découverts. J’ai 
pu me convaincre, et tout le monde pourra s’as- 
surer comme mot, d’après l’état de la pupille, que 
ces somnambules n'étaient point endormis et 
qu'ils n’étaient si lucides que parce qu’ils étaient 
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habitués à faire les yeux fermés les plus jolis tours 
de prestidigitation. « | 

Les sujets magnétisés que J'ai vus bien en- 
dormis, la pupille contractée, ne purent dire un 
mot durant leur sommeil. 

Chez ceux, au contraire, que le magnétisme a 
rendus Jucides, j'ai toujours vu les yeux fuir sous 
la paupière supérieure, et la pupille, sensible à 
l’action de la lumière, offrir des alternatives de 
dilatation et de relâchement ; 

7° L’examen de la pupille peut guider le chi- 
rurgien chargé de pratiquer l’opération césarienne 
chez une femme grosse près de mourir. L’instant 
de la dilatation de la pupille et celui de la cessa- 
tion des battements du cœur lui indiqueront la 
conduite à suivre ; 

8° Les mouvements de la pupille peuvent être 
consultés avec avantage, par le chirurgien qui fait 
la trachéotomie, à la période extrême du croup. 
Les bruits pulmonaires empêchent d’ausculter le 
cœur ; il n’y à donc que la dilatation de la pupille 
qui puisse indiquer le moment de la mort, Il faut 
opérer dès que survient la constriction de la pu- 
pille dans le cours de l’asphyxie, car alors l’agonie 
commence, et si, l’opération étant commencée, à 
ce phénomène succède, comme cela m'est arrivé, 
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un commencement de dilatation qui annonce une 
mort imminente, en quelques secondes peut-être, 
il faut se bâter de finir et de placer la canule qui 
doit faciliter l’exercice de la respiration. 


C. De l’affaissement des yeux et de la formation d’une toile 
glaireuse sur la cornée. 


Ces phénomènes ne sé rapportent que d’une 
manière très éloignée , il est vrai , à la cessation 
des fonctions du cerveau, mais j’ai cru qu'il état 
convenable d’en parler ici, à cause du moment de 
leur apparition, lors de la dernière et violente 
contraction musculaire de l’agonie et parce qu’il 
vient déjà d’être question de phénomènes relatifs 
à des modifications du globe oculaire. 

Louis, dans ses Lettres sur la certitude des signes 
de la mort, paraît attacher beaucoup d'importance 
aux caractères qui résultent de l’examen de l’œil, 
et, chose extraordinaire, il a observé cet organe 
avec soin sans être frappé des changements sur- 
venus dans les dimensions de la pupille. Ce qw’il 
y à vu lui suffit néanmoins, pour l’autoriser à dire 
que l’examen des yeux d’un-sujet peut fournir les 
preuves les plus évidentes de la mort. L'affaisse- 
ment de l’organe, et la toile glaireuse de la cornée 
en sont les signes caractéristiques. 
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L'auteur dont je parle a eu parfaitement raison 
de s'exprimer ainsi, et son opinion, qu’appuient, à 
la fois, l'expérience des faits et l'autorité d’un juste 
et immense renom, l’emporte sur l’avis contraire, 
soutenu avec talent par MM. Orfila et Devergie 
dans leurs traités de médecine légale. 

Sténon, dans son Traité des glandes et des 
muscles, avait déjà fait quelques observations à 
cet égard : il avait signalé les porosités de la cor- 
née, mais sans prendre le soin de bien établir 
leur existence. Ce n’est que plus tard qu’on par- 
vint à compléter cette éxpérience, et Winslow, en 
pressant après la mort sur le globe oculaire, a vu 
suinter, au travers de lacornée, la sérosité plastique 
qui se concrète et forme la toile glaireuse dont nous 
parlons. (Mémoires de l Académie des sciences , 
1721). Mais ce que Winslow a produit par la pres- 
sion du globe oculaire , la convulsion de l’agonie 
qui entraîne lœil en arrière, et le comprime au 
fond de lorbite, ne peut-elle pas le produire ? Je 
n’y vois aucun obstacle et c’est de cette manière , 
je crois, qu’il faut expliquer la formation de ce 
voile de la mort. 

Quoi qu’il en soit, le fait indiqué par Winslow 
fut recueilli par les physiologistes, et il devint 
l’objet des commentaires les plus variés et des re- 
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cherches les plus sérieuses. Constans est observa- 
tio, morientium oculos suum amittere splendo- 
rem (1). Ce fait était déjà antérieurement répandu 
dans le peuple de différents pays fort éloignés 
les uns des autres, ce qui témoigne fortement en 
sa faveur. Ainsi en Danemark, pays de Winslow, 
on disait : Les yeux sont crevés; fracti vulgo di- 
cuntur, comme le traduit Haller ; à Metz, en 
apercevant la toile glaireuse , les femmes perdant 
tout espoir disaient: Tout est fini , le larmier est 
rompu (2). 

Dans les derniers instants de la vie et au mo- 
ment de la mort, les yeux perdent leur éclat, il 
se forme sur la cornée transparente une toile glai- 
reuse très fine, qui se fend en plusieurs morceaux 
quand on y touche, et que l’on emporte par le 
plus léger frottement. Elle ternit quelquefois la 
cornée au point de faire presque disparaitre la 
prunelle. Un peu plus tard, l'œil lui-même de- 
vient d’une flaccidité et d’une mollesse remar- 
_ quables. « Il n’y a aucune maladie, aucune révo- 
» lution dans le corps qui soit capable d’opérer 
» un pareil changement. Ce signe est vraiment 


} 


(4) Recueil de thèses de Haller, t. IV, 
(2) Louis, Lettres sur la certitude des signes de la mort. 
Paris, 1753, in-12. 
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» Caractéristique, et j'ose le donner pour indubi- 
» table. » (Louis, p. 156). Pour cet auteur qui, 
privé des ressources de l’auscultation, n’avait au- 
cun signe certain de la mort, celui dont nous 
parlons avait une importance extrême. « Tantque 
» le globe de l’œil conserve sa fermeté naturelle, 
» on ne peut pas prononcer que la personne est 
» morte, quelles que soient les autres marques 
» qui conduisent à le penser; l’affaissement des 
» yeux dispensera d'attendre la putréfaction. C’est 
» une observation que j'ai faite pendant plusieurs 
» années sur un très grand nombre de sujets d’âge 
» et de sexe différents, morts de maladies diffé- 
» rentes, et dans toutes les saisons de l’année. » 
(Louis). 


Les observations que j'ai faites viennententière- 


LA 


ment à l’appui des idées que le célèbre secrétaire 
de PÂcadénue de chirurgie a fait connaitre , et 
j'attribue encore plus d'importance que lui à la 
formation de la toile glaireuse dela cornée. — En 
effet, ce phénomène n’a lieu que dans Pagome et 
peu après la mort. L'état de chassie des yeux, la 
sécrétion puriforme qu’on y observe dans cer- 
taines fièvres graves, dans quelques maladies des 
paupières et dans les affections aiguës des en- 
fants qu’on a voulu rapprocher de cet état des 
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yeux au moment de la mort ne lui est nullement 
comparable. En effet, si, dans ces maladies, il se 
forme à la surface de l’œil des mucosités, de la 
chassie, comme chez les enfants malades, qui ont 
de la gourme, ce voile de mueus vient du bord 
libre des paupières, des glandes de Meibomius, et 
couvre la cornée d’une couche opaline puriforme, 
qui se distingue de la toile glaireuse, par son 
épaisseur et sa coloration. 

Quant à la mollesse et à l’affaissement du globe 
oculaire, ce double phénomène, qui se produit à 
l'instant de la mort, et que l’on observe sur tous 
les cadavres, son importance est très grande, sa 
signification très positive. Îl peut en certaines cir- 
constances guider le physiologiste dans ses re- 
cherches. C’est même d’après ce seul earactère 
que dansles vivisections MM. Magendie et Bernard 
jugent souvent de la mort des animaux. 

Il n’est pas un chirurgien qui ne sache combien 
l'opération de la cataracte sur le cadavre est diffi- 
cile à cause de cet affaissement de l’œil, qui résiste 
au couteau et se déforme avant de se laisser 
pénétrer, Cette pression avec un instrument quel- 
conque ou avec le doigt, change la forme de 
l’organe et l’aplatit de sorte que l'iris, également 
repoussé par la pression, se reforme, et il en ré- 
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sulte un allongement de la pupille, tantôt dans 
un sens tantôt dans un autre, que M. Ripault de 
Dijon a justement considéré comme un signe de 
la mort (1). | 

On a dit que les yeux ainsi amollis et affaissés 
pouvaient reprendre leur fermeté première au 
bout de quelques jours ; mais c’est là un fait qui 
aurait besoin d’être démontré par de nouvelles 
observations. M. Orfila le croit possible et l’ex- 
plique de la manière suivante: « Les yeux amollis 
» après la mort reprennent de la fermeté à cause 
» de l’accumulation du sang dans les cavités 
» droites du cœur, et de son refoulemént vers les 
» veines de la tête, de la face et de l’œil, lorsque 
» l'estomac distendu par le gaz force le dia- 
» phragine à remonter vers la partie supérieure. » 
M. Devergie, de même que M. Orfila, n’accorde 
aucune importance diagnostique au phénomène de 
l’affaissement des yeux, etle rapporte, lui, à la 
putréfaction, ce qui me paraît plus vraisemblable ; 
mais de toutes manières, l’objection n’est pas 
sérieuse. 2 

En effet, nous parlons d’un signe immédiat de 


(4) Remarques sur divers phénomènes de la vicorganique qui 
persistent pendant quelque temps après la mort, Dijon, 1841, 
in-8. + 
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la mort, précieux dans les premiers moments ou 
dans le premier jour qui suit l’accident , à défaut 
de tout autre signe de mort, et ici, je laisse l’aus- 
_cultation de côté pour me placer au point de vue 
rétréci de la question. Or, ce signe est constant, 
tout le monde est obligé de l'avouer, et il ne dis- 
parait, dit-on, qu’au bout de deux ou trois jours, 
à linstant de la putréfaction, Qu'importe qu'il 
disparaisse à ce moment ! on ne doit plus avoir 
besoin d’examminer les yeux pour reconnaître la 
mort, puisque la putréfaction, le meilleur de ses 
caractères, dit-on, a eu le temps de $e manifester. 
Il est évident que les signes immédiats de la mort 
peuvent s’évanouir au moment de l'apparition des 
signes éloignés, sans pour cela perdre de leur im- 
portance. Est-ce qu’il est jamais venu à personne 
l’idée d’amoindrir la valeur de la rigidité cadavé- 
rique, parce que ce phénomène cesse au moment 
de la putréfaction ? Il doit en être de même pour 
l’affaissement des yeux, qu il faut examiner le pre- 
mier jour de la mort, el qui peut disparaître Je 
lendemain , alors que d’ autres sigues sont yenus 
le LAETE 

M. Orfila adresse à ce caractère , si précieux 
pour Louis, une objection qui serait bien plus 
graye que la précédente, si elle était confirmée par 


» 
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l'examen ultérieur. Dans ce cas, elle serait sans 
réplique. « On sait, dit M. Orfila, que des per- 
» sonnes asphyxiées, dont les yeux étaient flasques, 
» enfoncés et recouverts d’une toile glaireuse, ont 
» été rappelées à la vie. » L’assertion est précise. 
Malheureusement elle ne paraît pas être person- 
nelle , ce qui, à mes yeux, lui enlève une partie 
de sa valeur. M. Orfila aurait écrit: Jai vu des 
personnes asphyxiées, au lieu de ces mots : On 
sait que des personnes , etc., que le fait aurait eu 
l'importance que donne une autorité respectable 
en dehors de toute discussion. Mais il n’en est pas 
tout à fait ainsi, et comme le fait me semble dou- 
teux, je crois qu'il est convenable d’attendre de 
nouvelles observations pour se prononcer à son 
égard. | 

En résumé, nous voyons que dans l’œil, ce 
petit organe de la pensée, l’on trouve une multi- 
tude de caractères importants au diagnostic de la 
vie et de la mort de l’homme. Là, c’est une di- 
latation énorme de la pupille, lors de la cessation 
des fonctions qui entretiennent là vie; ailleurs , 
c’est la déformation de cette ouverture par la pres- 
sion du doigt ; ici, enfin, c’est la formation d’une 
toile glaireuse sur la cornée précédant de très peu 
l’affaissement du globe oculaire. 
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D. Immobilité du corps. 


L'immobilité du corps, c’est-à-dire la cessation 
des mouvements dans lés membres, est un résul- 
tat incontestable de Pabolition des fonctions du 
système cérébro-spinal. Toutefois ce phénomène 
ne saurait ètre considéré comme un indice certain 
de la mort de l’homme, puisque dans un assez 
grand nombre de maladies nerveuses, l’épilepsie 
en particulier , il peut y avoir un instant cessation 
des mouvements musculaires, qui reparaissent lors 
du retour à la santé. De plus, si les muscles sont 
immobiles dans leur totalité, dans leur ensemble, 
de manière à empêcher tout mouvement des 
membres, leurs fibres se contractent encore par- 
tiellement plusieurs heures après la mort , surtout 
dans les cas de mort violente. Cest ce que Nysten 
a parfaitement bien établi par de nombreuses ob- 
servations faites chez les suppliciés. On pourra les 
vérifier en assistant au travail des bouchers, qui, 
dans leurs abattoirs, sont tout surpris de voir les 
fibres musculaires se contracter encore chez un 
bœuf entièrement dépecé, coupé en deux, et 
monté, comme ils disent, environ près d’une heure 
après la mort. Ces contractions, qui seraient in- 


capables d'imprimer aucun mouvement aux mem- 
9 


146 SIGNES IMMEDIATS DE LA MORT. 


bres, ont cependant lieu dans les muscles de a 
vie de relation , c’est-à-dire dans les muscles vo- 
Jontaires, ét sont utiles à indiquer, lorsqu'on 
pärlé de l’immobilité du corps après la cessation 
de la vie. Ce sont des phénomènes de contracti- 
lité musculaire naturelle, sur laquelle nous de- 
vons revenir plus loin, à propos de l’irritabilité 
des muscles par les stimulants galvaniques. 

Des mouvements semblables s’observent dans 
les muscles de la vie organique; mais Comme ils 
ne contribuent en rien à la mobilité du corps, 
nous n’avons pas à nous en occuper ici. Ces mou- 
veménts sont très considérables dans le tube di- 
gestif, et persistent très longtemps. Ils ont tous 
le caractère des contractions péristaltiques et anti- 
péristaltiques, de sorte qu'ils poussent sans cesse 
les matières de l’intestin vers le rectum, Leur 
force est en quelque sorte doublée, du moment 
où le sphinctér de l’anus, qui peut seul contreba- 
lancer leur action, a cessé d'agir. C’est à eux 
qu’il faut attribuer, comme je l’ai déjà dit, la dé- 
fécation naturelle, qui a souvent lieu après la 
mort. 

E, De l’abaissement de la mâchoire inférieure. 

Ce caractère, regardé par des savants recom- 

mandables comme ayant beaucoup de valeur , est 
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loin de pouvoir être considéré comme tel (Or- 
fila). [l est la conséquence de l’ interruption des 
fonctions nerveuses qui président à l’immobilité 
du corps : or, les muscles qui communiquent le 
mouvement à la mâchoire inférieure ayant cessé 
d'agir, cette partie, eu égard à la position des 
malades dans l’agonie, se trouve nécessairement 
entrainée par l’action de la pesanteur, et elle s’a- 
baisse d’une manière plus ou moins considérable. 
La position peut donc modifier ce phénomène ; 
de plus, il est soumis à une foule d’influences pas- 


sagères qu'on ne peut pas toujours saisir, et qui 


peuvent changer son apparence. Ainsi, dans les 
maladies qui se terminent au milieu du délire et 
de spasmes nerveux , il survient quelquefois des 
contractions tétaniformes dans les muscles des mâ- 
choires, ce qui rapproche les arcades dentaires 
l’une de Pautre, et les laissent, après la mort, 
dans cette position. Enfin cet abaissement, s’il a 
existé, disparait en totalité ou en partie par le fait 
du raccourcissement des muscles, lors de la ri- 
gidité cadayérique. Îl n’y à donc pas lieu de s’ar- 
rêter davantage sur ce phénomène , qui devrait 
être retranché de la liste des signes immédiats de 
la mort. 
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F, De la flexion du pouce dans le creux de la main. 


Au moment de la dernière et forte contraction 
musculaire de l’agonie, pendant laquelle la peau 
du corps se crispe avec violence, et les bras s’élè- 
vent lentement vers le col avant de retomber, on 
surprend quelquefois un mouvement de flexion des 


doigts, qui est la cause de locclusion du pouce 
dans le creux de la main. Cette observation, qu'on - 


doit à M. Villermé, est fort bien appréciée par lui. 

Quand la mort est réelle, dit cet auteur, les 
quatre premiers doigts de la main sont rapprochés 
et fléchis, et le pouce recouvert par eux, presque 
toujours dirigé dans le creux de Ja main, vers la 
racine du petit doigt ; les deux phalanges, dont la 
première se trouve dans la flexion, sont ordinaire- 
ment étendues l’une sur l’autre, Mais s’il est vrai 
que ce signe s’observe quelquefois après la mort, 
et quil offre une assez grande valeur quand il 
existe, 1l n’en est pas moins certain qu’il manque 
souvent , et que dans les cas où il peut être con- 
staté, 1} suffit d’une force extérieure accidentelle 


À d « s = + #3 
pour écarter le pouce des autres doigts, ou pour 


étendre ceux-ci, et faire par conséquent disparaître 
le caractère (1). 


(4) Annales d'hygiène publique et de médecine légale. Paris, 
4830, L IV, p. 420. 
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SIT. Signes éloignés de la mort, 


Les signes éloignés de la mort occupent la 
première place dans les traités de médecine lé- 
gale moderne, et sont généralement considérés 
comme des indices plus certains de cette situation 
que les signes immédiats dont nous venons de 


parler. Mais c’est là une erreur et un inconvé- 


mient qu’il faut essayer de faire disparaître. C’est 
une erreur, Car 1l y a, Comme nous l’avons vu, des 
phénomènes immédiats qui annoncent la mort 
d’une manière très positive, et c’est un inconvé- 
nient que de laisser croire le diagnostic de la mort 
douteux avant lapparition des signes éloignés 


qu'il nous reste à décrire. 


Les signes éloignés de la mort peuvent se di- 
viser en trois catégories : les uns placés sous la dé- 
pendance de la cessation des fonctions du cœur, 
comme le refroidissement du corps, qui est dû à 
l’absence de la circulation et de la nutrition mo- 


léculaire ; les autres qu’il faut rapporter à la ces- 


sation des fonctions du cerveau, comme la dispa- 
rition de la contractilité musculaire sous l'influence 
des agents galvaniques, la raideur des articula- 
tions, etc. ; et les dernières qui annoncent le règne 
des lois naturelles, physiques et chimiques sur la 
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matière animale privée de la vie. Dans cette catégo- 
rie se trouvent l’affaissement des parties molles 
sous l'influence de la pesanteur, et la putréfaction. 


1° Signes éloignés de la mort qui résultent de la mort du cœur. 


A. Refroidissement du corps. 


Ce phénomène que je vais décrire, d’après 
M. Orfila, qui l’a fort bien apprécié, ne manque 
jamais. Il paraît graduellement et n’est ordinai- 
rement complet qu’au bout de quinze ou vingt 
heures. On observe même que chez la plupart des 
malades, les extrémités -et Ia surface du corps 
commencent à se refroidir avant la mort. Plu- 
sieuŸs'éirconstances concourent à accélérer ou à 
retarder ce refroidissement, et il importe de les 
connaître. 

a. Le genre de maladie. T1 est beaucoup plus 
lent lorsque la mort est produite par l’apoplexie 
ét par les maladies aiguës, que lorsqu'elle est le 
résultat d’une maladie chronique ou d’une hémor- 
rhagie; les cadavres des asphyxiés par la vapeur 
du charbon, par suite de la strangulation, conser- 
vent la chaleur pendant. léngtemps, tandis que, 
dans l’asphyxie par sübmersion, le téfenidise 
ment ne tarde pas. à avoir lieu. 

b. L'état d'ôbésité ou d'amaigrissement. Plus 
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le corps est gros, plus il met de temps à se refroi: 
dir, tout étant égal d’ailleurs. 

c. L'âge. La chaleur se dissipe plus lentement 
chez les adultes que chez les vieillards. 

d. La saison et le climat. Plus la température 
du milieu qui environne le corps est élevée, 
moins le refroidissement est rapide ; aussi la cha- 
leur se conserve-t-elle plus longtemps lorsqu'on 
plonge les cadavres dans un bain chaud. 

e. L'état plein ou vide de l'estomac au moment 
de la mort. Le docteur Ollivier d'Angers a rap- 
porté, dans les 4rchives de médecine (tome ID), 
un cas de mort violente survenue-au moment où 
la digestion s’opérait, et dans lequel la cavité ab- 
dominale s'était conservée plus chaude que les 
autres. parties. Si l’on ajoute à ces considéra- 
tions que dans la première période de quelques 
maladies, l’hystérie, la fièvre pernicieuse al- 
gide, etc... le corps est très froid, on sera 
forcé de conclure que si le refroidissement est un 
phénomène cadayérique constant, il est loin, lors- 
qu'il n’est pas réuni à d’autres signes, de pouvoir 
servir à distinguer la mort réelle de la mort ap- 
parente (1). 

C’est dans le but de constater la présence de 

(1) Orfila, Médecine légale, he édition, t. I, p. 477. 
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ce caractère que M. Van Hengel a proposé l’em- 
ploi de lPabiondeiktys ; instrument destiné à pé- 
nétrer au loin dans le tube intestinal, pour savoir 
s’il existe encore un peu de chaleur dans le milieu 
du corps. 

C’est une sorte de manomètre composé d’un 
tube élastique d’un centimètre de diamètre, et 
long de 69 à 70. Il est fermé et mousse à l’un de 
ses bouts. L'autre est ouvert et garni d’une vis 
métallique qui y est solidement assujettie. Cette 
vis entre dans un écrou attaché de la même ma- 
nière à un tube de verre de 2 millimètres et demi 
de diamètre, en forme de fer à cheval. Ce der- 
nier est en communication avec l’intérieur du 
tube élastique. Il contient dans la partie coudée 
un ou deux centilitres de mercure, et est pourvu 
d’une échelle arbitrairement divisée. 

Avant de s’en servir, on fait pénétrer dans le 
tube élastique et jusqu’à son bout fermé un peu 
de coton, et on y verse quelques grammes d’éther 
sulfurique. On réunit alors les tubes, et l’on ob- 
serve la hauteur que le mercure marque le long 
de l’échelle. 

Cela fait, on introduit le tube élastique par 
Panus et on l'y fait cheminer aussi haut qu'on le 
peut dans le colon, Si, dans le corps qu’on exa- 
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mine, il y a encore de la chaleur, l’éther devien- 
dra aériforme ; il y aura donc dilatation de l'air, 
et puisqu'il n’y a qu’une seule ouverture, la di- 
latation ou la pression doit se manifester sur le 
mercure qui montera dans le tube ; l’observateur 
s’en apercevra à l’échelle qui reste au dehors, et 
en trera la conclusion que le corps n’est pas 
soumis aux lois physiques, et conséquemment que 
Pindividu n’est pas mort. 

Je ne crois pas que cette conclusion soit rigou- 
reuse ; ce que nous savons de la persistance de la 
chaleur après Ja cessation de la vie, sous l’in- 
fluence des réactions chimiques opérées dans le 
corps, permet même de penser tout différem- 
ment, de sorte que l’appareïl de M. Van Hengel, 
quoique fort ingénieux et très utile pour des re- 
cherches de température profonde, ne me paraît 
pas avoir une grande utilité dans le diagnostic de 
lamort (1). 


B. De la non-coagulabilité du sang trouvé dans les vaisseaux. 


, € è . 
Le sang que n’agite plus la force dynamique 
du cœur s'arrête et se coagule. 
Hors des vaisseaux ou dans leur intérieur, le 
phénomène chimique est le même. ù 


(1) Journal de Bruxelles et Gazette médicale, 18148, p. 839. 
2 9, 
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Soustrait à l'influence du cœur et de la vie, ce 
liquide se décompose ; la fibrine se sépare et s’ag- 
glomère, laissant de côté la plupart des autres 
éléments du sang. 

C’est ce qui arrive au liquide d’une saignée, et 
au sang d’un vaisseau complétement fermé par 
deux ligatures ou par un obstacle naturel; c’est 
ce qu’on observe enfin sur la petite quantité de 
sang que renferme le système vasculaire au mo- 
ment de la mort. 

Dans cette circonstance, des caillots se forment 
dans les artères et dans les veines ; et le liquide 
qui peut encore y rester, dépourvu de fibrine, 
impossible à coaguler, ne représente plus que les 
autres éléments du sang. 

M. Donné a cru en conséquence pouveir utili- 
ser ce phénomène dans le diagnostic de la mort. 
Il a pensé qu'il suffirait, pour arriver à ce résul- 
tat, d'ouvrir un vaisseau; de recueillir sur un 
verre de montre le liquide qui voudrait bien en 
sortir; et d'attendre ses modifications ultérieures, 
sa coagulabilité ou sa fluidité persistantes, de 
part et d’autre, signes certains de la mort. 

Quelque ingénieuse que soit cette idée , elle ne 
me paraît applicable que dans un petit nombre de 
circonstances. Il n’est pas aussi facile que le croit 
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M. Donné de faire sortir du sang des vaisseaux 
d’un cadavre, et 11 n’a certainement pas lui-même 
expérimenté son procédé; car il aurait pu se con- 
vaincre qu'a moins d'aller chercher du sang dans 
le cœur, épreuve assez graye en cas de méprise , 
il est souvent impossible d’en trouver dans les 
plus grosses veines des membres seulement quel- 
ques minutes après la mort. | 


29 Signes éloignés de la mort qui dépendent de la cessation 
des fonctions du cerveau. 


A. Rigidité cadavérique. 


Rigidité cadavérique. La raideur des articula- 
tions qui se manifeste à une époque plus ou moins 
rapprochée de la mort, chez l’homme et les mam- 
mifères, est généralement désignée sous le nom 
de rigidité cadavérique. Elle est quelquefois si 
considérable qu’elle permet de lever un cadavre 
en le prenant par la tête, les pieds restant appuyés 
sur le sol, absolument comme si on voulait sou- 
lever une planche en la prenant par l’une de ses 
extrémités. 

L'observation de ce phénomène remonte à une 
époque fort éloignée, mais sa valeur n’a été mise 
en éyidence que par le célèbre Louis. Il a été 
depuis lors approfondi par Nysten dansses Recher- 
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ches physiologiques (4); par Béclard , Sommer, 
Burdach, Muller, Fouquet, etc. Il paraît causé 
_ par une sorte de rétraction musculaire qu’on rap- 
porte à la contractilité des muscles ou à la coagu- 
* Jation de la fibrine dans les petits vaisseaux. C’est 
un signe certain de la mort. 

Joh. Christ. Formannus avait apprécié sa va- 
leur lorsqu'il disait : Mortuus erat infans ; adeo 
omnis in eo calor vitalis abfuit : id quod eliam 
partium rigor, et ob hunc induendi indusium dhf- 
ficultas prodidit. Inter notas autem finitæ vitæ 
etiam membrorum rigiditalem referri teslatur 
Paulus Zacchias (2). 

Les Éphémérides des Curieux de la nature ren- 
ferment l’histoire d’un homme qu’on croyait mort, 
quoiqu'il eût encore les membres flexibles , ce qui 
engagea le médecin à lui donner des soins qui 
eurent le plus grand succès. 

Péchlin rapporte un fait à peu près semblable, 
relatif à une petite fille de huit ans, qu’on aurait, 
d’après l’ensemble général , traitée comme une 
morte , si la flexibilité des membres n’eût engagé 
à Jui donner des secours qui la rappelèrent à la 


(1) Recherches de physiol. et de chimie pathologique. Paris, 
4811, p. 384 et suivantes. | ' 
(2) Manget, Biblioth. med. praticæ ; De sudore, 
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vie : Artus omnes adhuc molles fleæilesque (1). 

Bruhier, qui signale aussi cette raideur des 
membres, semble n’y attacher qu’une médiocre 
importance ; Louis, au contraire, en a compris la 
valeur et nous l’a fait apprécier. Le premier, il a 
mis quelque soin dans l’étude de ce phénomène , 
et lui a donné la signification séméiologique que 
nous lui reconnaissons. 

« Des recherches faites avec toute l'attention 
» dont j'ai été capable, et que j’ai suivies pendant 
» plusieurs années sans interruption, m'ont fait 
» voir sur plus de cinq cents sujets qu’à l'instant 
» de la mort, c’est-à-dire au moment de la ces- 
» sation absolue des mouvements qui animent la 
» machine du corps humain, les articulations com- 
» mencent à devenir raides, même avant la dimi- 
» nution de la chaleur naturelle, I résulte de cette 
» remarque que la flexibilité des membres est un des 
> principaux signes par lesquels on peut juger qu’une 
» personne n’est pas morte, quoiqu’elle ne donne 
» d’ailleurs aucun signe de vie. » (Louis, p. 133.) 

Il n’hésite pas à se prononcer ; mais comme il 
redoute les objections que l’inexpérience peut lui 
adresser, il court au-devant d’elles. Il sait que 


(4) Manget, Biblioth. med. pract., cap. VI, De aeris et alimenti 
defectu. 
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certains phénomènes morbides peuvent en imposer 
pour de la raideur cadavérique, et il craint ayec 
raison qu’à la suite d’une erreur on n’impute à la 
science la faute d’un médecin mal appris. Quædam 
nolænan bonos sed imperitos medicos decipiunt (1). 
Îl s'exprime ainsi : « Un homme expérimenté 
» n'ignore pas qu’il y a des syncopes convulsives, 
» et qu’un violent accès de vapeurs peut suspendre 
» les fonctions vitales et animales, au point que la 
» personne paraisse morte. [’inflexibilité des 
» membres accompagne communément cet état , 
» parce que cette maladie est convulsive. Ces ap- 
» parences ne feront point illusion à un homme de 
» l’art. [l'y a plusieurs signes caractéristiques pour 
» distinguer ces cas : 1° Dans une mort apparente 
» accompagnée d’une affection convulsive, la rai- 
» deur des membres sera un accident primitif et 
» se manifestera en même temps que la mort illu- 
» soire ; {out au contraire, l’inflexibilité des mem- 
» bres, signe d’une mort réelle, sera un symptôme 
» consécutif de l'apparence de la mort. 2° Quand 
» un muscle est en convulsion, il est dur , inégal, 
» comme dans la contraction , parce que la con- 
» vulsion d’un muscle n’est elle-même qu’une 
» contraction contre nature , involontaire et per- 
(4) Celse, Liv. IT, cap. 6. | 
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» manente. Ainsi, dans un cas convulsif, si le sujet 
»a, par exemple, les avant-bras fléchis, les mus- 
» cles biceps seront dans un état de dureté qu’on 
» n’apercevra pas aux muscles antagonistes. Dans 
» Je cas de mort réelle, les muscles qui seryent 
» aux actions contraires sont dans le même éfat, 
» et 1] n’y à aucune marque à laquelle on puisse 
» juger qu’un d’eux est dans une agtion forcée. 
» Ces distinctions supposent l'examen d’une 
» personne éclairée. Et peut-on ayoir recours à 
» quelqu'un de trop intelligent dans un ças aussi 
» critique ! ? Mais comme on n’est pas toujours à 
» portée des connaisseurs, le repos et Ja süreté 
» publique exigent que nous cherchions des règles 
» que tout le monde entende, et dont tout le 
» monde soit capable de faire usage. Celle que je 
» vais donner est aisée à retenir... Si la raideur 
» et l’inflexibilité des membres vient de la convul- 
» sion des muscles, on aura toutes Jes peines ima- 
» ginables, et souvent il sera impossible de forcer 
> un membre à faire un mouyement opposé à ce- 
» Jui où 1l est fixé par l’action conyulsive des mus- 
» cles; et si l’on en vient à bout, le membre re- 
» tournera ayec violence vers le lieu où il était. 
» On observera tout le contraire dans les cadavres. 
» Dès qu'on aura forcé l'articulation, le membre 
» est indifférent à tel ou tel mouyement, et il 
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» suit constamment les règles du mouvement des 
» COTPS INANIMÉS. » 

I me paraît impossible de rien ajouter à ces 
pages , Où la netteté de l’exposition , empreinte 
d’une certaine couleur locale, fait si bien ressortir 
ce qu’elles renferment de judicieux et depratique. 

Les recherches de Nysten sont ventes ensuite 
confirmer celles de Louis en les complétant, eten 
faisant mieux connaître le siêge et les causes du 
phénomène en question. 

D’après cet auteur, le siège de la rigidité des 
membres se trouve dans les muscles ; car si on 
dissèque une articulation et qu’on enlève la peau, 
les aponévroses , les ligaments articulaires et les 
capsules synoviales, le membre conserve toute sa 
rigidité. Au contraire , si on coupe les muscles 
qui passent sur les articulations à l’aide de leurs ten- 
dons, et qu’on laisse intactes les parties ligamen- 
teuses, la mobilité du membre devient complète. 

Pour lui, la cause de la rigidité doit être rap- 
portée à la contractilité musculaire qui survit à la 
mort du cœur et du cerveau, et qui agite les fibres 
des muscles en les resserrant, de manière à les 
consolider dans la position où ils ont été surpris 
par la mort. Îl ne pense pas, mais c’est peut-être 
une erreur, que cette contractilité des muscles soit 
assez forte pour opérer le moindre déplacement 
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des parties auxquelles ils s’insèrent. Ce phénomène 
lui paraît devoir être considéré comme un sigue 
certain de la mort, et, dans la crainte d’une er- 
reur à son égard, il en donnè les caractères diffé- 
rentiels. Adoptant les idées de Louis que nous 
avons reproduites , 1l les complète en ajoutant une 
observation fort curieuse et très importante qui 
caractérise le genre de raideur qu’on observe chez 
des individus morts de froid. Celle-ci se distingue 
de la rigidité cadavérique ordinaire au bruit que 
les parties molles font entendre lorsqu'on essaie 
de fléchir les jointures. Il a comparé, avec raison, 
ce bruit au cri de l’étain qu’on ploie, et il est oc- 
casionné par la fracture de petits glaçons renfer- 
més dans le tissu cellulaire. 

Les idées de Nysten sur la cause de la rigidité 
cadavérique ont été assez généralement adoptées, 
et Sommer (1), auquel on doit un excellent travail 
sur la matière , les a très bien défendues. Elles ont 
été attaquées, sous certains rapports, par MM. Bé- 
clard, Orfila, Muller et Fouquet (2). Mais la cri- 
tique ne saurait les atteindre; car elles sont , ainsi 
que nous Île verrons plus loin , très bien justifiées ‘ 
par nos propres expériences. 


(4) Diss. de signis mortem hominis absolutum indicantibus. 
Copenhague, 1833. 

(2) Orfila, Méd, lég.- Manuel de physiol,, par J, Muller. Paris, 
1845,1 IT, p. 40.—Delarigiditécadar, Fouquet, Gaz, méd,, 4847. 
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La rigidité cadavérique commence ordinaire- 
ment au cou et à la mâchoire inférieure, d’où elle 
gagne les extrémités supérieures, du haut en bas, 
puis les membres pelviens. Sur deux cents cas, 
Sommer n’en a rencontré qu’un seul où elle ne 
commençait pas au cou. Elle rend les muscles, 
tant fléchisseurs qu’extenseurs, plus fermes et plus 
denses , et détermine la rétraction de leur tissu. 
Sommer a vu, dans des cas où la bouche était 
ouverte au moment de la mort, la mâchoire infé- 
rieure se rapprocher de la supérieure sous lin- 
fluence de la raideur cadavérique. Il a observé 
aussi qu’une flexion plus considérable s’opère aux 
extrémités; que, par exemple, le pouce s'applique 
contre la paume de la main, ou que même l’avant- 
bras se fléchit un peu. Si l’on emploie la force pour 
vaincre la raideur déjà entièrement développée 
dans une partie, elle n’y reparaît plus; mais si 
l’on agit ainsi avant qu’elle soit parvenue à son 
plus haut degré, elle se reproduit. Le relâchement 
commence ordinairement à la tête, d’où 1l s'étend 
aux membres thoraciques, puis aux pelviens. 

La raideur ne survient jamais plus tôt que dix 
minutes après la mort, ni plus tard que sept heures. 

Elle dure, en général, d'autant plus longtemps 
qu’elle s’est établie plus tard. 

Si la force musculaire n’est point affaiblie avant 
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la mort, comme chez les asphyxiés, la raideur se 
déclare plus tard et dure davantage. Après les 
maladies aiguës qui ont abattu les forces , elle se 
manifeste plus promptement, par exemple, quel- 
quelois au bout de quinze ou vingt minutes, comme 
dans le typhus. La même observation peut être 
faite après les maladies chroniques épuisantes. 
Lorsque la mort a été causée soudainement par 
une maladie aiguë, elle dure plus longtemps et 
survient plus vite. 

C’est un phénomène constant, et qui existe tou- 
jours, quel que soit le genre de mort des indi- 
vidus; le moment de son apparition, son inten- 
sité et la durée sont seuls variables. Ainsi M. Or- 
fila a observé qu’il apparaissait tardivement après 
l’asphyxie par le charbon : il en est peut-être de 
même dans l’empoisonnement par les narcotiques 
et les solanées vireuses. 

Il se développe chez les hémiplégiques avec la 
même intensité dans les muscles paralysés que 
dans ceux qui ne le sont pas. J’ai cependant pu 
constater une chose, et Sommer avait avant moi 
vérifié l'exactitude de cette observation, qui a ce- 
pendant besoin d’un léger correctif, c’est qu’il ne 
faut pasque la paralÿsie ait entraîné un changement 
considérable dans la nutrition des muscles ou leur 
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hydropisie, cas auquel Sommer l’a vue manquer 
une fois totalement dans le côté malade. 

Ce fait est très remarquable et confirme cer- 
taines observations que jai faites, et qui m'ont 
démontré que dans toutes les affections accom- 
pagnées d’anasarque, la raideur cadavérique est 
fugace, et très peu évidente. Il y a toujours des 
parties du corps où on la retrouve; mais quelque- 
fois elle manque complétement dans les membres 
supérieurs quand ils sont infiltrés à un degré très 
considérable. 

Chez les tétaniques , Nysten a remarqué que 
le spasme cesse au moment de la mort, et que le 
cadavre conserve pendant quelques heures sa flexi- 
bilité, avant de devenir raide; cependant Sommer 
a vu une fois le spasme tétanique des mâchoires rem- 
placé immédiatement par la raideur cadavérique. 

Elle survient, en général, avec plus de rapidité 
chez les nouveaux-nés et chez les vieillards ; mais 
elle n’est pas aussi forte et disparaît plus tôt. Elle 
existe même chez le fœtus dans le sein de sa 
mère, ainsi que M. Ehrmann, professeur à Stras- 
bourg , l’a observé dans une autopsie intéressante 
publiée par la Gazette médicale de cette ville. 

Elle se manifeste bien avant le refroidissement 
complet du corps, 


À 
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Elle a lieu aussi bien dans l’eau que dans Pair, 
et un cadavre plongé dans de l’eau dont la tem- 
pérature est de zéro à quinze devient plus raide 
et reste dans cet état plus longtemps que s’il s’était 
trouvé à l'air et à la mème température. 

Le cerveau et la moelle épinière , ainsi que 
Nysten et Sommer Pont démontré, n’ont au- 
cune influence sur lapparition de la raideur ca- 
davérique : elle s’est manilestée au même degré, 
et sa durée à été la même après la destruction des 
parties centrales du système nerveux. 

À ce propos, le traducteur de Muller rapporte 
uñe curieuse expérience de Valentin qui prouve 
que les fibres musculaires les plus simples, sépa- 
rées de leurs nerfs, sont aussi le siége de cette ré- 
traction cadavérique. On prend 
un bocal a, dont le fond con- 
tienne une petite couche d’eau 
e, et dans lequel on place un 
support assez large pour rece- GR 
voir une portion d’intestin d, 
qui vient d'être détaché du 
corps d’un animal récemment 
mis à mort. L'un des bouts de 
cet intestin est clos par une 
ligature, et Pautre joint à un loug tube de 
verre e, par lequel on verse de l'eau chaude jus- 
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qu'à ce que l’anse intestinale soit remplie, et que 
le liquide s’élève dans le tube à un niveau que l’on 
marque. Ce tube passe à travers un double cou- 
vercle posé sur l’orilice du bocal, et l’on a soin de 
le tenir droit ; après quoi, on bouche complétement 
l’appareil au moyen d’une vessie mouillée. La 
couche € du liquide fait que l'intestin se trouve 
plongé au milieu d’une atmosphère de vapeur 
aqueuse , qui l’empèche de se dessécher, et qui 
s'oppose à l’évaporation de l’eau qu’il contient, 
Lorsque la raideur cadavérique s'établit, le liquide 
monte dans le tube e, et n’y baisse que quand la 
raideur cesse. Dans une expérience sur une por + 
tion d’intestin grêle de cheval , détachée entre un 
quart d’heure et une demi-heure après la mort de 
l’animal, et qui s’était fortement resserrée pendant 
la préparation, la colonne de liquide baissa jusqu’à 
la septième heure après la mort, et alors demeura 
lixe. Le lendemain, vingt-quatre heures environ 
après la Mort, elle avait monté de sept millimè- 
trés et demi. Elle ne commença à redescendre qu’au 
bout de cinq à six heures, et cent vingt heures 
après la mort, elle était au-dessous du point au- 
quel elle s'était arrêtée à Ja septième heure, 
Nysten, Sommer et Muller ont placé le siège 
de la raideur cadayérique dans les muscles, en 
raison de sa persistance après la section transyer- 
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sale des capsules et des ligaments latéraux des ar- 
üculations, et à cause de sa disparition par la divi- 
sion des muscles. Pour Nysten, c’est un effet de 
leur contractilité vitale persistant après la mort, 
et pour Sommer c’est plutôt une contractilité phy- 
sique, ét non organique , des fibres musculaires , 
semblable à la contractilité physique des parties 
non musculeuses , telles que la peau , le tissu cel- 

Julaire, les membranes et les ligaments. MM. Or- 
fila et Béclard rapportent, au contraire, la rigidité 
cadavérique à la coagulation du sang dans les ca- 
pillaires, ce qui paraît d’abord d'autant plus vrai- 

semblable que le moment de sa disparition coin- 
cide avec celui de la dissolution des matériaux 
coagulés après la mort. 

J’ai voulu m’assurer de la valeur de ces théories, 
en injectant, dans la moitié inférieure d’un animal 
récemment tué, une forte solution de bicarbonate 
de potasse, suffisante pour parcourir tous les 
vaisseaux capillaires , empêcher la coagulation de 
la fibrine et revenir abondamment par les veines. 

Il n’y a, me disais-je, que deux théories 
possibles pour expliquer le développement de 
la rigidité cadavérique, la contractilité muscu- 
laure ou la coagulation du sang dans les vais- 
seaux. Si, par une injection alcaline, capable 
d'empêcher la coagulation du sang de :s’ac- 
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complir, on empêche la rigidité de paraître, 
c’est que cette coagulation en est véritablement 
la cause; si, au contraire, elle apparaît malgré 
l'injection, c’est qu’évidemment le sang coagulé 
n’est pour rien dans son développement, J’ai fait 
cette expérience sur la moitié inférieure d’un la- 
pin récemment tué, laissant de côté la moitié su- 
périeure mtacte, pour servir de point de comparai- 
son au jugement des phénomènes ultérieurs. La 
rigidité cadavérique s’est développée avec la même 
rapidité et avec la même intensité dans ces deux 
moitiés d'animal ; en conséquence, la coagulation 
du sang ne me paraît pas devoir être considérée. 
comme la cause de la rigidité cadavérique. Je me 
range plutôt à l’opinion de Nysten, et je considère 
la rigidité comme le résultat de la contractilité 
musculaire, qui persiste encore quelques heures 
après Ja mort. 


B. De l’absence de la contractilité musculaire sous l'influence 
des stimulants galvaniques. 


L’incertitude des signes de la mort, tant de fois 
proclamée par de mauvais empiriques, a eu au 
moins l'avantage de soulever des débats contra- 
dictoires dans lesquels la science, toujours victo- 
rieuse, à pu faire de nouvelles conquêtes. Haller, 
hobert VVhytt, Zinn, et d’autres physiologistes, 
avaient déjà fait connaître, par leurs travaux sur 
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la nature irritable et sensible, le parti qu’on pour- 
rait tirer, pour le diagnostic de la mort, de l’ab- 
sence des contractions musculaires sous Pinfluence 
des agents mécaniques. Mais ce résultat fut con- 
testé. Alors d’autres médecins sont venus vérifier 
ces recherches, et leur ajouter celles qu’ils avaient 
entreprises sur lPinfluence des stimulants galva- 
niques ; ils ont pu démontrer que lorsque cette 
excitation, pratiquée d’une certaine manière, ne 
produisait aucun résultat sur le tissu musculaire, 
c'est que la vie était définitivement éteinte. 

Ainsi on peut dire : L'absence de læ& contrac- 
tilité musculaire, sous l’influence des stimulants 
électriques ou galvaniques, est un signe cerlain de 
la mort. 

Les expériences avaient d’abord fourni des ré- 
sultats très opposés. Quelques unes, faites par 
Volta, Mezzini, Vallé, Klein, Bichat, semblaient 
devoir limiter Paction des stimulants galvaniques 
aux muscles soumis à lempire de la volonté. 
Mais Humboldt, Fowler, Grapengiesser d’abord, 
Nysten et Hallé , qui répétèrent les expériences, 
ont démontré , et le fait est aujourd’hui reconnu 
par les physiologistes, que tous les muscles vo- 
lontaires ou involontaires sont susceptibles d’être 
agités par les stimulants électriques. 

10 
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On doit mettre à nu le muscle à l’aide d’une 
incision des téguments, dans une partie où cette 
plaie ne puisse avoir aucune influence fâcheuse, le 
muscle Sera ensuite mis en communication avec 
un des pôles de la pile , et l’on portera le conduc- 
teur du pôle opposé sur un autre point du même 
muscle, ou mieux vers la moelle épinière, S'il ne 
se manifeste aucune contraction, c’est que la vie 
est étemte. Si, au contraire, la contraction est 
sensible, ce n’est pas une preuve de persistance 
de la vie, mais il n’y à pas certitude de la mort. 

Il faut dire, à ce propos, que les muscles con- 
servent après la mort, pendant un temps variable, 
la propriété de se contracter spontanément. Ainsi, 
sur les bœufs récemment abattus et dépouillés , 
J'ai toujours vu dans leurs muscles un frémisse- 
ment dont nulle excitation, sauf celle de l'air, ne 
peut rendre compte. Le phénomène est surtout 
apparent dans le muscle peaucier qui tremble avec 
la plus grande force, comme s’il éprouvait une 
impression de froid. Il ne serait pas impossible 
que ces mouvements fussent en effet causés par 
l'influence de l’air atmosphérique. On sait que , 
pour dépecer l'animal, 1l faut insuffler son tissu 
cellulaire, ét frapper son corps à grands coups de 
bâton, pour que l’air pénètre également partout. 
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Une telle opération est bien de nature à faire 
ressortir lirritabilité des muscles après la mort, 

Lorsque ces contractions, qu’on pourrait appe- 
Jer normales, disparaissent, il est encore possible 
de lés réveiller à l’aide des excitations mécaniques. 
Alors elles se reproduisent presque à volonté, 
elles cessent, pour reparaitre après un peu de 
repos, et au bout d’un temps très variable elles 
disparaissent entièrement, d’abord dans les muscles 
de la vie organique, et après dans les muscles de 
la vie animale. 

La persistance de ces contractions, leur durée, 
variable dans les divers organes musculaires ou 
présumés tels, a été l’objet de nombreuses expé- 
riences de la part de Fowler, de Bichat, et surtout 
de Nysten, qui a consacré un chapitre de son ou- 
vrage à ce sujet. Ces expériences ont été répétées 
sous les yeux de Hallé. En voici le résultat: La 
contractilité dure peu de temps dans le ventricule 
gauche du cœur, quarante-cinq minutes dans l’es- 
tomac et les intestins, un peu plus longtemps dans 
la vessie, une heure dans le ventricule droit du 
cœur, une heure et demie dans l’œsophage, et 
une heure trois quarts dans liris. Viennent en- 
suite les muscles du tronc, puis ceux des membres 
abdominaux , puis ceux des membres thoraciques, 
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enfin l'oreillette droite du cœur. Ergo hæc auri- 
cula rectè ullimum moriens Galeno dicta est et 
Harveio. (Haller, Physiologie.) 

L’air humide et chaud, le gaz ammoniac , la 
vapeur du charbon, et l'hydrogène sulfuré sur- 
tout, abrègent singulièrement la durée de ce phé- 
nomène, qui, du reste, n’est pas influencé d’une 
manière notable par le gaz hydrogène carboné, 
le chlore et l’acide sulfureux, non plus que par la 
privation d’air au moyen de la strangulation et de 
l’immersion. 

Enfin Nysten étudie linfluence des diverses 
maladies sur la contractilité musculaire, et il dé- 
montre que cette influence dépend plutôt de la 
marche et de la durée de ces maladies que de 
leur nature. Les maladies chroniques altèrent 
beaucoup plus cette propriété que les maladies 
aiguës; et parmi les affections chroniques, ce 
sont celles dans lesquelles la nutrition est le plus 
lésée, qui portent le plus atteinte à la contrac- 
üilité musculaire. Chose extraordinaire, ditNysten, 
la paralysie, qui semblerait devoir, selon l'opi- 
nion des physiologistes, entraîner la perte de la 
contractilité, n’altère pas plus cette propriété que 
l’état adynamique ; car nous avons vu, à la suite 
des apoplexies, les organes contractiles , sans en 
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excepier ceux qui reçoivent directement leurs 
nerfs du cerveau , être aussi sensibles au galva- 
nisme du côté paralysé que du côté sain. Cela est 
vrai pour les paralysies récentes, et Nysten a eu 
raison de s’exprimer ainsi ; mais c’est uné erreur, 
au contraire, pour les paralysies, quelle que soit 
leur nature, qui existent depuis longtemps et qui 
ont amené l’atrophie des muscles. Ainsi j’ai vu des 
paralysies saturnines, des paraplégies et des hé- 
miplégies dans lesquelles la contractilité muscu- 
laire était tellement faible qu’on aurait pu la croire 
anéantie. Mais ce n’était qu’un phénomène local, 
car les muscles en contact avec l’autre pôle de la 
pile placé vers la moelle épinière se contractaient 
avec énergie, de sorte que s’il existe quelquefois 
une diminution locale et circonscrite de l’irrita- 
bilité , ce n’est jamais une diminution générale, et 
encore moins une absence complète de cette pro- 
priété dans tout Le système musculaire. Le curare 
lui-même , qui à tant d'influence sur cette contrac- 
ühté, et qui semblerait pouvoir la détruire, 
tant il la modifie profondément, n’a cepen- 
dant pas la puissance de lPabolir. Ainsi, le 
courant galvanique , qui traverse les nerfs isolés 
d’un animal récemment tué par ce poison, ne 
détermine aucune contraction musculaire ; mais 
10. 
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si, au lieu de faire passer le courant dans les 
nerfs on le dirige à travers les muscles, ceux-ci 
se contractent , comme ils le feraient sur un ani- 
mal non soumis à l’action de cette substance. Par 
conséquent la modification de l’irritabilité muscu- 
laire par le curare n’est qu’apparente, les phéno- 
mènes de contraction galvanique existent toujours 
lorsque le courant traverse directement les mus- 
cles, et cette substance n’a d'influence que sur 
lirritabilité nerveuse , qu’elle paraît détruire en- 
tièrement. 

Quoi qu'il en soit, si la persistance de la con- 
tractiité musculaire n’est pas un signe de vie, 
l'absence de ce phénomène, sous l'influence des 
stimulants galyaniques, peut être considérée 
comme un signe certain de la mort. 
3° Signes éloignés de la mort annonçant le règne des lois phy- 

siques el chimiques sur la matière animale privée de La vie. 


À, Affaissement des parties molles. 


Les effets de la pesanteur sont à peine sensi- 
bles sur le corps des animaux vivants, et sont en 
grande partie compensés par la résistance muscu- 
laire. Cette force ne reprend son empire qu’à 
l'instant de la mort. Les parties sur lesquelles le 
corps est couché s’écrasent comme le ferait un 
morceau de pâte molle jetée sur un marbre. Tous 
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les cadavres, s'ils sont placés sur une surface un 
peu dure, présentent en effet, à une époque plus 
ou moins éloignée de la mort, un aplatissement 
considérable des fesses et des mollets, du ventre, 
de la poitrine et du nez, suivant qu’ils sont restés 
couchés sur l’une ou sur l’autre de ces parties. 

Mais ce caractère suppose nécessairement le - 
séjour des corps sur un plan solide et dur, condi- 
tion exceptionnelle, qui ne se rencontre que dans 
les amphithéâtres d’anatomie, et, nullement 
dans l’intérieur des familles, où la personne dé- 
cédée reste dans son lit jusqu’au moment de 
l’inhumation. Dans le premier cas, les parties 
molles sont écrasées sous leur poids, et dans le 
second, au contraire, elles éerasent sans s’aplatir 
le lit qui les supporte. Par conséquent, l’affaisse- 
ment des parties molles n’est pas un signe con- 
stant de la mort. Quand il existe, ce n’est pas 
même un de ses signes les plus certains, car on 
peut penser , à priori, qu’une personne vivante, 
affectée d’anasarque, présenterait le même phé- 
nomène s'il était possible de la faire rester quel- 
que temps couchée sur une table. 


B. De la putréfaction. 


On donne ce nom à l’ensemble des phéno- 
mènes de décomposition offerts par les corps 
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organisés qui ont perdu l’exercice de leurs pro- 
priêtés vitales. 

Il serait peut-être intéressant de suivre ces phé- 
nomènes dans leur évolution, au milieu des CIr- 
constances si différentes où les corps peuvent être 
placés, mais cette étude nous entrainerait peut- 
être un peu trop loin. Elle n’ajouterait en rien à 
la certitude de ce dernier des signes de la mort, 
et nous ne pourrions ici que reproduire, en les 
amoindrissant peut-être, les importants travaux 
de M. Orfila sur ce sujet. Il nous suffira, Je pense, 
d'indiquer, dans les limites exigées par la forme de 
notre travail, les principaux caractères de la pu- 
tréfaction et la manière de les bien apprécier à 
leur début. 

La putréfaction se reconnaît à la coloration 
bleuâtre, verdâtre ou brune des parties qu’elle 
occupe, au ramollissement des tissus » à l’odeur 
particulière qui l'accompagne. 

La putréfaction ne pourrait être confondue 
qu'avec une contusion violente suivie d’ecchy- 
mose ou bien avec la gangrène. Mais, dans les 
contusions il n’y a pas d’odeur putride. Dans Ja 
gangrène, 1] existe bien , il est vrai, une odeur dés- 
agréable , coexistant avec un ramollissement plus 
ou moins prononcé des tissus; mais cette odeur 
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caractéristique diffère de celle que développe 
la putréfaction. Il sera d’ailleurs difficile de con- 
fondre ensemble ces deux états, si l’on réfléchit 
que le plus souvent la gangrène est limitée et cir- 
conscrite, tandis que la putréfaction n’a pas de li- 
mites aussi tranchées ; que le plus ordinairement 
la putréfaction se montre primitivement sur le 
ventre, tandis que la gangrène affecte presque 
toujours les membres. 

La putréfaction est considérée avec raison par 
les médecins comme un signe infaillible de la 
mort. Louis est peut-être le seul qui se soit 
abusé à cet égard et qui ait soutenu lopinion 
différente et contraire, sans doute pour rester en 
opposition avec Bruhier. Il aura sans doute été 
entraîné par sa polémique, et il aura cru, mais 
trop légèrement, triompher encore une fois de 
cet adversaire malheureux , qui jusque là ne lui 
avait jamais offert des erreurs à combattre. Ce 
fut une faute commise dans Pardeur de la lutte, 
et si quelque chose peut l’atténuer, c’est le profit 
qu’en à tiré la science, car elle nous a valu lap- 
préciation la plus complète qui ait jamais été 
publiée des différents états qui peuvent en im- 
poser pour la putréfaction. 

« La putréfaction, dit Louis, n’est pas un 
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» signe tellement certain qu'il ne puissé induire 
» en erreur, et exposer des personnes à être en- 
» torrées sous les simples apparences de la mort, 
» Si l’on se contente d’un commencement de pu- 
» tréfaction, les taches livides de la peau et la 
» mauvaise odeur du sujet détermineront le juge- 
» ment. Mais les taches livides ne sont point des 
» Marques certaines de pourriture, ét l’on sait 
» qu'en maladie surtout, le corps peut exhaler 
» une odeur très fétide..….. La putréfaction par- 
» faite, à laquelle personne ne peut se méprendre, 
» ne met pas Infailliblement à l'abri du danger 
> affreux de donner la sépulture aux vivants. Ne 
» Yoyons-nous pas tous les jours des personnes 
» Survivre à la perte de leurs membres dont la 
» pourriture s'était emparée? La pourriture ne 
» peut-elle pas attaquer de même un sujet dans 
» l’état équivoque que M. Bruhier suppose , 
» c'est-à-dire, dans la situation où il pense que 
» Sans avoir perdu la vie, elle ne se manifeste 
» néanmoins par aucune marque extérieure ? 
» Ainsi, dire vaguement qu'il faut attendre la 
» putréfaction, c’est donner un précepte fort dan- 
» gereux pour les sujets mêmes en qui la putré- 
» faction se manifestera, » 

De telles objections, de la part de Louis, sont 
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fort surprenantes, mais leur faiblesse étonne en- 
core davantage quand on lit la suite de la dis- 
cussion où règne une science si profonde et une 
vigueur d'esprit si remarquable. 

« M. Bruhier, pour donner la putréfaction 
» comme un signe infaillible de la mort, aurait 
» dû distinguer la pourriture qui attaque un corps 
» vivant, de celle qui s’empare d’un mort: car 
» chacune à des caractères qui lui sont propres. 
» Jamais la gangrène sèche n’a eu lieu sur un 
» corps mort; parce qu'il n’y a dans un mort ni 
» la chaleur, ni l’action des vaisseaux par laqueile 
» les sucs se durcissent et deviennent avec les so- 
» lides une masse homogène qui forme la croûte 
» solide que nous appelons escarre. La putréfac- 
» tion qui attaque les morts est toujours une gan- 
» grène humide, c’est une espèce de dissolution. 
» Mais cette gangrène est bien différente de celte 
» qui attaque les parties d’un corps vivant. Dans 
» Ce Cas-Ci On voit une {uméfaction, une tension 
» etune rougeur inflammatoire qui séparent le 
» mort du vif. La surpeau se détache de la peau 
» et produit des vésicules remplies de sérosité. 
» Dans les morts, au contraire, la peau est d'a. 
» bord pâle, elle devient d’une couleur blanche 
» gristre ; elle prend après des nuances plus 
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» foncées ; elle devient d’un bleu qui tire sur Île 
» vert et ensuite d’un bleu noirâtre qu’on aper- 
» çoit à travers la peau, qui prend enfin elle-même 
» cette dernière couleur. Ces observations sont 
» faites d’après la nature même; et si l’on croyait 
» devoir attendre la putréfaction des sujets, 1l fau- 
» drait bien distinguer ces signes ; car la vie d’un 
» homme étant d’un prix inestimable, on ne doit 
» rien négliger de ce qui peut prévenir de donner 
» la sépulture à un homme vivant. Quand, dans la 
» révolution des siècles, 1l n’y aurait qu'une per- 
» sonne qui, par le défaut de ces connaissances, 
» püt devenir la victime du sentiment que nous. 
» réfutons, cela suffirait pour justifier les distinc- 
» tions caractéristiques que nous avons indi- 
» quées » (LE 

Loin d’affablir fa valeur séméiologique de la 
- putréfaction, ces judidieuses remarques ajoutent 
encore à son importance, car elles mdiquent les 
causes d'erreur dont le phénomène pourrait de- 
venir l’occasion dans l'esprit de personnes inexpé- 
rimentées. La putréfaction est un signe très cer- 
tain de la mort; mais, ici comme en toutes choses, 
le jugement et la science doivent diriger le mé- 
decin, car il n’est pas de phénomène qui ne puisse 


(4) Louis, De la certitude des signes de la mort, 
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être la cause des plus funestes méprises, s’il doit 
avoir l'ignorance et la vanité pour juges. 

C’est sur la peau du ventre qu’on observe les 
premiers effets de la putréfaction. Une coloration 
verdâtre ou bleuâtre apparaît plus où moins ra- 
pidement, selon que les cadavres ont été aban- 
donnés à l’air libre, ou renfermés, que la saison est 
chaude oufroïde, et selon le genre de maladie qui a 
causé la mort, etc. Ces diverses circonstances ont 
été fort bien appréciées par M. Deschamps (de 
Melun ), dans une note qu’il a communiquée à 
l’Académie nationale de médecine et- que nous 
allons reproduire (1): 

1° Tant que le cadavre conserve sa chaleur 
naturelle, le ventre ne se colore pas ; 

2° La coloration verte abdominale coïncide 
très souvent avec la rigidité cadavérique ; 

8° Les parois du ventre restent à l’état normal, 
tant que les muscles sont sensibles aux stimulants 
galvaniques et électriques ; 

l° Exposés à un froid de zéro, les cadavres se 
conservent ; 

9° Le thermomètre étant à zéro, les cadavres 
demeurent huit, neuf et quelquefois 12et15 jours, 
sans offrir aucune trace de coloration , et.1l 


(1) Annales d'hygiène, t, XXX , p, 248, 
A1 


182 SIGNES ÉLOIGNÉS DE LA MORT. 


s’exhale à peine une odeur de relent. Si la tem- 
pérature s'élève de 4 à 5 +0, et que le dégel ar- 
rive, souvent en quelques heures l'odeur cadayé- 
rique devient piquante, ammoniacale, et le ventre 
se colore ; 

6° Un cadavre qui passe de zéro à une tempé- 
rature de 20 à 25 +0 , et qui reste exposé à cette 
chaleur pendant toute la journée, présente sou- 
vent le soir même la couleur caractéristique ; 

7° Que la mort arrive naturellement comme 
dans l'espèce humaine, ou bien que lon prive de 
vie les vertébrés à sang chaud, au moyen de Ja 
strangulation, de l’hémorrhagie, de la submer- 
sion ou par la destruction du cerveau, du cœur, 
des poumons, de la moelle épinière, toujours la 
coloration abdominale est la première à survenir 
sur les parties intactes du cadavre ; 

8° Le genre de maladie influe d’une manière 
notable sur le phénomène de la coloration. La 
phlegmasie des viscères abdominaux, les épanche- 
ments intra et extro-péritonéaux et particulière 
ment les collections séro-purulentes qui se forment 
dans les fièvres puerpérales, déterminent avec 
une rapidité extrême Ja coloration ventrale ; 

9° Après l’inhumation, comme à air libre, la 
coloration du ventre arrive encore la première. 
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Îl est possible d'accélérer la coloration verte 
ou bleue du ventre, et de s'assurer aussi plus tôt 
de la réalité de la mort. 

Pour cela, la température de la chambre mor- 
tuatre doit être de 20 à 25 +0; en hiver, il suffit 
d'allumer fe feu pour obtenir le degré de chaleur 
qu'on rencontre naturellement en été. 

L’humidité qui est une des causes nécessaires 
de la coloration verdâtre s'obtient en répandant 
des vapeurs d’eau dans l'atmosphère. 

La peau desséchée des vieillards oblige à recou- 
rir à ce moyen qui n’est plus aussi indispensable 
chez les adultes et les enfants dont les tissus sont 
imprégnés de fluides suffisants pour amener la 
coloration. Mais l'humidité trop grande retarde 
au heu de hâter ce phénomène cadavérique. On 
juge vite de cette situation extrême de Pair par 
les gouttelettes qui se déposent surles corpsfroids. 

L'air étant ainsi chaud et humide, constitue 
une atmosphère favorable au développement ra- 
pide de la coloration verdâtre du ventre. 

La lumière et Pélectricité sont deux puissants 
auxiliaires qui favorisent la décomposition des ca- 
davres. Cependant M. Deschamps a souvent ob- 
servé que la putréfaction marchait très vite au 
sein de l’obscurité. Si l’on place sur une table un 
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cadavre entièrement refroidi et qu’on entretienne 
constamment des compresses imbibées d’eau froide 
sur le ventre, la teinte verte ou bleue se mani- 
feste au plus tard à la fin du troisième jour. 

M. Deschamps a remarqué que, dans les verté- 
brés à sang chaud , la putréfaction va de la péri- 
phérie versle centre, tandis que dans les vertébrés 
à sang froid, elle marche du centre à la circon- 
férence. Ce fait général est fort important, parce 
qu'il démontre, pour l’espèce humaine, qu'il n’y 
a pas de danger à conserver le cadavre jusqu’à la 
coloration ventrale. 

Le diagnostic différentiel en est facile. La mort 
seule peut se traduire par cette coloration insolite , 
verte ou bleue, étendue et comme dessinée uni- 
formément sur la peau du ventre. Aucune colo- 
ration artificielle ou morbide ne présente un 
pareil caractère, 

Les différences offertes par ce premier des pié- 
nomènes de la putréfaction se retrouvent dans les 
phénomènes chimiques ultérieurs ; comme on le 
verra , ils sont extrêmement variés. Une foule de 
circonstances relatives à la température, à l’état 
hygrométrique du milieu où se trouve le corps, 
à son état électrique, à l’état actuel de ce corps 
et à la nature du milieu, peuvent les modifier, 
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accélérer , retarder ou arrêter leur marche. C’est 
ce que M. Orfila à démontré dans des recherches 
déjà consacrées par le temps, et dont voici les 
principaux résultats. 

a. Influence de la température. Une cha- 
leur modérée est une des conditions les plus 
favorables à la putréfaction. C’est surtout de 
15° à 25° que son influence s’exerce avec le 
plus d'avantage. La chaleur agit en diminuant la 
cohésion qui réunit les éléments des substances 
animales ; elle les livre à de nouvelles combinai- 
sons , si la chaleur cesse de favoriser la putréfac- 
tion, parce qu’elle produit l’évaporation rapide 
des liquides, et qu’elle tend à dessécher la partie. 
Or, l'humidité est nécessaire à la fermentation 
putride. À une température plus élevée encore \ 
ü 90 + 0 ct au-dessus, ce phénomène n’a plus 
lieu, La chaleur n’agit pas, dans ce cas, unique- 
ment en favorisant l’évaporation ; car l'immersion 
des substances animales, dans des liquides dont 
on à élevé la température, arrête leur putréfac- 
tion et les rend moins propres à l’éprouver de 
nouveau. La chaleur a sans doute, à ce degré, 
pour efllet de coaguler lalbumine et de donner 
naissance à des composés moins putrescibles. Une 
température peu élevée, de 3° à 4° + 0, par 
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exemple, retarde constamment l'invasion de la 
putréfaction et en ralentit la marche. Lorsque le 
thermomètre est au-dessous de 0, la putréfaction 
est complétement arrêtée, et les substances ani- 
males peuvent se conserver indéfiniment. Des 
animaux entiers placés dans ces conditions par des 
révolutions de la surface de notre globe, se sont 
conservés pendant plus de six mille ans. Du reste, 
il est à noter que les cadavres gelés se putrélient 
promptement, aussitôt que la température s'élève 
autour d’eux. 

L'influence de la lumière sur la décomposition 
putride n’est pas encore très bien appréciée, et 
l'expérience de Lefébure, qui prétend avoir dé- 
veloppé de l'hydrogène, en exposant à Ja lumière 
de la matière cérébrale plongée dans l’eau, n’est 
susceptible d’aucune conclusion. 

b. Influence de l’état hygrométrique. L’hu- 
midité exerce une puissante influence sur le 
développement de la putréfaction; on peut même 
dire que son action est indispensable, et, dans 
le cas où le milieu dans lequel se trouve le 
corps ne contiendrait pas d’eau en quantité no- 
table, l'humidité naturelle de la partie rétabhirait 
cette condition. 


L'eau favorise la putréfaction, en ramollissant 
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les tissus organiques; elle peut d’ailleurs solliciter 
la décomposition par la tendance qu'elle a à s’unir 
avec quelques uns des produits de la fermentation 
putride. L'eau ne paraît pas se décomposer ; l’es- 
pèce de dehiquium dans lequel tombent les corps 
qui se putréfient, indique, au contraire, qu'il s’en 
forme une nouvelle quantité. Si Phumidité est ex- 
trème , elle cesse de hâter la putréfaction, et cela 
rentre dans les cas de submersion du corps, où la 
décomposition putride suit une marche particulière 
et mérite d’être étudiée à part et d’une manière 
toute spéciale. 

c. Influence de l'électricité. L’électricité ac- 
célère le développement de la putréfaction. On 
_ sait ayec quelle rapidité les substances organiques 
animales se décomposent dans les temps d’orage ; 
Pélectricité atmosphérique imprime alors aux 
tissus une modification particulière qu'il est im- 
possible de préciser, mais qui est certaine. 

Si l’on soumet, au contraire, le corps d'un 
muscle à un courant électrique , on peut analyser 
le phénomène ; et l’on voit que, si l’action de ce 
fluide à été prolongée pendant un temps suffisam- 
ment long, les sels sont décomposés ; les oxides se 
rendent au pôle négatif et les acides au pôle positif. 
L'expérience suivante de M. Matteucci, sur cesujet, 
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est fort intéressante. Des morceaux de chair ayant 
été placés sur des plaques de zinc, se sont conser- 
vés frais pendant longtemps; la matière organique 
s’était électrisée positivement et ayait repoussé 
l’oxigène, corps éminemment électro-négatif, 
dont l’action sur la putréfaction est si grande, 
tandis que la plaque de métal était chargée d’é- 
lectricité négative. 

d. Différences provenant de l’état cadavérique. 
Les corps de plusieurs individus qui ont cessé de 
vivre à la même heure, transportés dans la même 
salle, exposés aux mêmes conditions de tempé- 
rature et d'humidité, présentent quelquefois des 
différences considérables dans l’époque et la mar- 
che de leur décomposition putride. Quelques unes 
des circonstances auxquelles ces variétés se ratta- 
chent sont parfaitement -appréciables, quelques 
autres ne peuvent être n1 calculées , ni prévues. 

Lorsque la mort a été prompte, lorsqu'elle est 
survenue après une maladie aiguë , le cadavre se 
putréfie, toutes choses égales d’ailleurs, plus 
promptèment que si elle est survenne après une 
maladie chronique qui a exténué le corps. Les 
cadavres des jeunes enfants se putréfient plus fa- 
cilement que ceux des adultes, ceux-ci plus ra- 
pidement que ceux des vieillards. Il est facile de 
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se rendre compte de ces faits par ce qui précède : 

il est évident que la prédominance des humeurs 
sur les solides du corps, chez les hommes replets 
et les enfants, explique suffisamment leur décom- 
position putride : c’est aussi d’après ces données 
que l’on comprend pourquoi la putréfaction s’em- 
pare plus lentement du cadavre d’un individu mort 
par hémorrhagie, que de celui dont les vaisseaux 
sont distendus par le sang, comme on le voit, 
après quelques asphyxies ; pourquoi les parties 
dans lesquelles l’irritation, l’inflammation, avaient 
altiré le sang se pourrissent promptement ; pour- 
quoi le même phénomène se développe avec plus 
de vitesse dans les organes contus, ecchymosés , 

engorgés. La putréfaction marche aussi plus ra- 
pidement dans les régions qui ont éprouvé des 
solutions de continuité, soit que les plaies aient 
été faites pendant la vie ou après la mort, comme 
on le verra par les expériences dont les résultats 
seront consignés plus loin. 

La destruction des cadavres est encore avancée 
dans plusieurs cas par les larves qui proviennent 
des œufs déposés par quelques insectes, et notam- 
ment par la mouche carnière. 

©. fnfluence de la nature du milieu dans le- 
quel le corps est plongé, M. Gay-Lussac ne croit 

A1, 
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pas que la putréfaction puisse s’opérer dans le 
vide, à l’encontre de Fourcroy et de Guntz qui ont 
défendu l’opinion contraire. La question n’a pas 
été résolue. Quoi qu’il en soit, la présence de l'air 
atmosphérique est, au contraire, une condition 
des plus favorables au développement de la fer- 
mentation putride ; il agit par l’oxigène qu'il ren- 
ferme , et, d’après Bœckmann et Hildebrand, 
c’est ce gaz qui favorise le plus la putréfaction. 

À l’oxigène ajoutez l’azote, la décomposition 
est encore plus rapide; de là influence de Pair 
atmosphérique ; cependant l'azote est antisep- 
tique, car des matières animales plongées dans ce 
gaz se conservent longtemps; 1l agit donc, quand 
il est mélangé avec l’oxigène, en dissociant les 
molécules de celui-ci pour favoriser son action. 

Il en est de même de l’acide carbonique comme 
Hildebrand l'a constaté dans ses expériences. 

L’hydrogène, même saturé d'humidité, aug- 
mente la cohésion de la chair et retarde la putré- 
faction. 

Le chlore, le bi-oxide d’azote et l’acide sul- 
furique s'opposent puissamment à la production 
de ce phénomène. 

Les corps plohgés dans l’eau se décomposent 
moins rapidement que ceux qui sont exposés à 
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l’air ou renfermés dans d’autres milieux. Ce sont 
là autant de circonstances qu'une étude spéciale 
coit seule approfondir, et dont nous n’avons pas 
à parler 1er. 


: 


Théorie de la putréfaction. 

Quatre substances simples sont les éléments des 
matières animales, l’oxigène, l'hydrogène, le 
carbone et lPazote. Le soufre, le phosphore et 
quelques sels s’y trouvent aussi dans plusieurs 
partes. Ces éléments réunis par l’action organique 
dans des proportions variées, que la nature inor- 
ganique ne nous offre jamais, constituent les corps 
qu'on appelle principes immédiats des animaux , 
qui, à leur tour , entrent dans la composition des 
humeurs et des solides organiques. 

Les quatre premiers corps élémentaires que 
nous avons nommés, mis en présence les uns des 
autres, hors de l’influence de la vie, ne se com- 
binent jamais que dans des proportions définies, 
et de manière à donner naissance surtout à des 
composés binaires, comme l’oxigène avec lhy- 
drogène pour faire: de Peau, l’azote avec l’hydro- 
gène pour faire de l’ammoniaque, le carbone avec 
l’oxigène pour faire de l’acide carbonique, ete. 

Dans les corps organisés , au contraire, la force 
assimilatrice , luttant contre les affinités chimi- 
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ques. réunit {rois à trois, quatre à quatre, et 
d’une manière qui nous est peu connue , les élé- 
ments primitifs pour donner naissance aux prin- 
cipes immédiats. Ceux-ci sollicités à la fois et par 
le mouvement nutritif qui tend à les maintenir, 
et par les lois physiques qui tendent à les dissou- 
dre, céderont à la dernière de ces forces , lorsque 
la mort aura anéanti l’action de la première ; c’est 
ainsi que leurs molécules constituantes engagées 
dans de nouvelles combinaisons doivent retourner 
à la classe des corps inertes dont elles avaient 
cessé de faire partie, pour l’abandonner peut-être 
encore de nouveau, et revenir dans quelque nou- 
vel organisme jouir d’une existence trop éphé- 
mère (1). 

S III. Résumé des signes de la mort. 


Parmi les nombreux phénomènes qui accom- 
pagnent etsuivent la mort, il en est plusieurs qui 
prouvent incontestablement sa réalité. Il y a donc 
des signes certains de la mort. 

Ces signes sont immédiats ou éloignés. 

Les uns et les autres se rattachent à la mort 
particulière du cœur, du poumon et du cerveau, 
ou du moins s’expliquent par la cessation défini- 


(1) Orfila, Médecine légale, t, T, p. 490 et suivantes. 
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tive du jeu de ces organes. Deux d’entre eux, ce- 
pendant, doivent être rapportés-à l’action des lois 
physiques et chimiques sur la matière animale 
privée de la vie. Ce sont l’affaissement des parties 
molles , et la putréfaction. \ 

Les signes immédiats de la mort, qu, chez 
l’homme, dépendent de interruption définitive 
des battements du cœur, sont : 4° l'absence pro- 
longée, une ou deux minutes, des battements de 
cet organe à l’auscultation ; 2° Ja face cadavé- 
reuse ; 4° la décoloration de la peau : 4° la perte 
de transparence de la main ; 9° l’absence d’au- 
réole et de phlyctène dans les brülures cutanées. 

La cessation des battements du cœur , à l’aus- 
cultation, est le meilleur des signes immédiats de 
la mort. L'importance de ce caractère n’a été 
méconnue jusqu’à ce jour, que parce qu’on n’a 
point cherché à en reconnaître la réalité ; et les 
observations, chez l’homme, jointes aux expérien- 
ces sur les mammifères , lui donnent un degré de 
certitude incontestable. La vie est éteinte, là où 
le cœur a cessé de se mouvoir, et, dans les ma- 
ladies qui présentent les apparences de la mort És 
toute méprise est impossible, à cause de la per- 
sistance des battements de cet organc. 

Les autres phénomènes qui dépendent de Ja 
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cessation des fonctions du cœur n’ont, isolément, 
pas d'importance ; mais, considérés dans leur en- 
semble et par une personne éclairée, ils acquièrent 
une signification très positive. | 

Les signes immédiats de la mort, qui dépen- 
dent de la cessation des fonctions pulmonaires, 
sont : l’immobilité complète des parois thoraci- 
ques et l’absence du souffle nasal et buccal, qui 
a lieu lors des mouvements respiratoires ; mais 
ces phénomènes n’ont qu'une médiocre impor- 
tance, et l'épreuve du verre d’eau placé sur le 
cartilage des côtes, de la bougie et des brins de 
coton, placés devant la bouche, ne signifie abso- 
lument rien. Il est impossible , dans l’état actuel 
de la science, de trouver un phénomène qui soit 
l'indice certain de la mort des personnes. 

Les signes immédiats de la mort, qui paraissent 
dépendre de la cessation des fonctions du cerveau, 
sont: A°le défaut d’action des sens et des facultés 
intellectuelles ; 2 le relâchement simultané de 
tous les sphincters ; 3° laffaissement de Paœil et 
l’obscurcissement de la cornée par une toile glai- 
reuse; 4° Pimmobilité du corps ; 5° l’abaissement 
de la mâchoire inférieure ; 6° la flexion du pouce 
dans le creux de la main. 


Parmi ces phénomènes, deux seulement méri- 
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tent une grande attention, à cause de leur impor- 
tance sémélologique. L’un , signe certain de la 
mort, est de plus l'indice de la cessation des fonc- 
tions du cerveau, c’est le relâchement simultané 
de tous les sphincters. Il n’a jamais lieu que dans 
cette circonstance. Hors de là, jamais on n’ob- 
serve, à Ja fois, l’occlusion des paupières, la dila- 
tation de la pupille, la flaccidité des lèvres, et le 
relâchement des muscles sphincters de la vulve et 
de l’anus. 

Quant au phénomène suivant, l’affaissement des 
yeux et la formation du voile opalin de la cornée, 
désigné sous le nom de toile glaireuse, c’est un 
signe également très précieux, dont la valeur a 
été méconnue , parce que, dans leur fureur ana- 
lytique , certains esprits divisent les choses à l’in- 
fini, et les émiettent de manière à les rendre mé- 
connaissables. L’affaissement du globe de l’œil, 
considéré isolément, n’a qu’une médiocre valeur 
sémétologique , mais il acquiert une grande im- 
portance, et devient un signe des plus certains de 
la mort, dès qu'on le réunit à un autre phéno- 
mène , également incertain s’il est seul, qui donne 
autant qu’il reçoit de cette union, c’est-à-dire un 
degré de certitude pour cux impossible à leur état 
d'unité. 
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Les signes éloignés de Ja mort doivent être 
comme les signes immédiats étudiés sous plusieurs 
rapports, selon qu'ils dépendent de la cessation 
des fonctions du cœur, du poumon et du cerveau. 

Le refroidissement du corps se rattache à l’in- 
terruption de la circulation ct des phénomènes 
chimiques de Ja nutrition moléculaire, C’est un 
caractère sans importance. 

Les signes éloignés qui dépendent de la mort 
du cerveau sont : la rigidité cadavérique, et l’ab- 
sence de l'irritabilité musculaire sous l'influence 
des agents galvaniques. [ls sont très précieux à : 
rechercher , et ne sauraient induire en erreur, 
tant est grand leur degré de certitude. Le der- 
nier cependant exige une restriction à cet égard, 
et ne peut être convenablement apprécié que par 
une personne habituée à ce genre d'expériences. 

Enfin, deux phénomènes qui sont en dehors de 
la vie, et qui s’observent chez les cadavres, an- 
noncent le règne des lois naturelles physiques et 
chimiques sur la matière inanimée, Ce sont l’af- 
faissement des parties molles sous l’influence de 
la pesanteur, et la putréfaction. Le dernier de ces 
phénomènes a été avec raison considéré comme le 
plus certain de tous les signes de la mort. 
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Le tableau de la mort que nous venons de pré- 
senter ne sera sans doute méconnu de personne. 
Toute erreur nous semble impossible. Des carac- 
tères aussi nombreux que certains permettent de 
l’éviter. Si mystérieuse que soit la mort dans ses 
causes , elle cesse enfin de l’être dans ses phéno- 
mènes les plus immédiats. Elle paraît, à nos yeux, 
dépouillée du sombre voile dont l'ignorance , la 
frayeur et la superstition avaient essayé de couvrir 
sa froide réalité. 

C'était là le vœu transmis de Rome à l’Institut 
de France, par M. le professeur Manni. Puis- 
sions-nous l'avoir réalisé dans ce travail, qui 
aspire à mériter de la commission académique 
l’honneur d’être signalé comme ayant rendu le 
diagnostic de la mort aussi sûr que prompt et 
facile ! 

Quelques observations, relatives aux morts ap- 
parentes, trouvent naturellement ici leur place , 
et compléteront cette première partie. 
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Certaines affections de nature très diverse pré- 
sentaient autrefois, dit-on, dans leur cours, dès 
leur début ou à leur terminaison, des phéno- 
mènces excessivement graves qu’on désignait sous 
le nom de léthargie, et que naivement on appe- 
lait mort apparente, sans doute par ce judicieux 
motif que l’on s’était quelquefois trompé à leur 
égard, et qu’on avait mhumé des gens qui n’au- 
raient pas dû l'être. Telles étaient alors l’apo- 
plexie, les diverses variétés d’asphyxie et d’em- 
poisonnement, la catalepsie, Phystérie, l’extase, 
l’épilepsie, la syncope, quelques affections pesti- 
lentielles, etc. Il en est sans doute encore de 
même aujourd’hui, mais laccident n’est plus ap- 
précié de la même manière : on le regarde 
: comme étant moins sérieux , on l’exagère moins 
dans ses conséquences, et, au lieu de dire léfhar- 
gie, les médecins disent syncope, coma, état 
soporeux, etc. Ils n’emploient que rarement ce 
terme de mort apparente, parce que leur sur- 
prise ne va pas si loin, et que sans avoir étudié 
‘tout spécialement les signes de la mort, ils les 
connaissent mieux qu'ils ne pensent. Combien 
y a-t-il aujourd’hui de médecins qui aient eux- 
mémes vu ces morts apparentes d'autrefois, Si 
difliciles à juger, si fatales dans leurs consé- 
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quences! Combien peu oseraient affirmer, à 
l'exemple de Z. Lusitanus, qu’un apoplectique 
est revenu à la vie dans son cercueil après vingt- 
quatre heures de mort apparente; ou, comme tant 
d’autres, qu’un noyé à repris ses sens après huit et 
quinze jours de submersion; que des hommes ge- 
lés et recueillis dans les glaces d’une rivière ou 
dans les neiges de la montagne ont pu être rame- 
nés à la vie (Reeve, Savary); que des femmes 
hystériques sont restées privées de leur connais- 
sance pendant dix jours; que des hommes enterrés 
ont pu revivre après neuf mois de sépulture, etc. ! 
C’est que ce sont là des fables dont il ne faut plus 
parler, et qu'il faut enfouir dans leur passé ridi- 
cule, pour ne tenir compte que des faits sagement 
recueillis et honnêtement racontés. 

Tous les états morbides qu’autrefois on dési- 
gnait sous le nom de mort apparente, sont faciles 
à distinguer de la mort réelle, et nulle circon- 
stance dans leur développement brusque et pro- 
gressif n’est capable de tromper le médecin. Que 
la syncope, ou tout autre état de mort apparente 
que lon veuille supposer, arrive subitement ou par 
degré chez une personne en parfaite santé, ou au 
contraire chez un individu déjà malade, les phé- 
nomèues qui annoncent la persistance de la vie 
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n’en seront pas changés. Dans ces régions éle- 
vées de la physiologie, où l'on touche de si près 
à la raison de l’existence , l’individualité disparaît 
derrière le moteur général dont l’unité brille et se 
retrouve partout , en dehors des petits symptômes 
d’un état local, de l’hémorrhagie du cerveau ou 
de l’extase d’une hystérique , par exemple. La 
vie domine tous ces accidents, et son principe 
se révèle au milieu des troubles les plus graves, 
jusqu’au moment de son entière destruction. 

On répète depuis longtemps que la syncope 
est caractérisée par la suspension complète des 
mouvements du cœur. C’est là une erreur qu'il 
faut enfin songer à détruire. Dans cet état mor- 
bide , pas plus que dans aucun autre, les mouve- 
ments du cœur ne peuvent être suspendus, car 
cette suspension amène aussitôt la mort. La syn- 
cope est caractérisée, tout au contraire, par la 
diminution plus ou moins considérable de Ja fré- 
quence et de la force des battements du cœur. Ce 
fait a déjà été bien établi dans le courant de ce 
mémoire; mais 1l ne sera pas inutile d’y revenir 
ici, Dans aucun des cas de syncope observés chez 
l’homme , on n’a constaté la suspension des mou- 
vements du cœur à l’aide de lauscultation. Dans 
quelques syncopes portées au degré le plus ex- 
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trème, on a au contraire pu entendre les mouve- 
ments du cœur dédoublés, réduits à un simple 
battement, sourd, éloigné, mais très significatif. 
Enfin, dans des expériences sur les animaux, et 
par des soustractions de sang faites au moyen 
d’une seringue, M. Rayer a pu déterminer des 
défaillances fort semblables à la syncope. Jamais 
il ne lui est arrivé de cesser d’entendre les mouve- 
ments du cœur, et en continuant l’expérience 
jusqu’à ce résultat, il a toujours vu périr les ani- 
maux. On peut d’ailleurs, si l’on ne s’en rapporte 
pas à son oreille, faire l'expérience d’une manière 
pour arriver au même résultat. Un manomètre 
de Poiseuille étant placé dans la carotide d’un 
chien, on lui ouvre la crurale pour en tirer le 
sang à l’aide d’une seringue. À mesure que l’ani- 
mal s’affaiblit, la hauteur de la colonne mercu- 
rielle s’abaisse , la fréquence des oscillations et la 
force de chacune d’elles diminue ; or, la hauteur 
de la colonne mercurielle indique la puissance du 
cœur, et chaque oscillation correspondant aux 
mouvements de systole ventriculaire , il résalte 
que l’on peut apprécier du regard le nombre et la 
lorce des contractions du cœur dans une minute ; 
on peut suivre ainsi par degrés l’affaiblissement 
de la puissance du cœur, la diminution de la force 
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et de la fréquence de chacune de ses contractions ; 
mais on ne peut aller jusqu’à suspendre ses mou- 
vements sans détruire aussitôt la puissance Incou- 
nue qui les dirige, et sans faire périr animal, En 
définitive, chez les animaux pas plus qué chez 
l’homme, la soustraction de sang qui peut pro- 
duire la syncope n’a le pouvoir de suspendre les 
mouvements du cœur. 

Cette conclusion a une immense portée, car 
tous les cas de mort apparente, quels qu’ils soient, 
attribués à l’asphyxie , à l’empoisonnement, aux 
affections nerveuses , etc., ne sont en définitive que 
des syncopes d’une nature particulière survenues 
dans le cours d’une affection nerveuse, d’un em- 
poisonnement ou d’une asphyxie. La mort appa- 
rente qui résulte de l’hémorrhagie cérébrale n’a 
évidemment pas d'autre caractère que ceux d’une 
mort apparente produite par toute autre cause. Il 
n’y a pas beaucoup de manières de simuler la 
mort, et tous les cas douteux sont caractérisés par 
la diminution considérable de Ja force et de la 
fréquence des mouvements du cœur, c’est-à-dire 
par une syncope. Or nous savons maintenant à 
quoi nous en tenir à cet égard. 

Le diagnostic particulier de chacun des états 
morbides capables d'amener dans quelques cir- 
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constances le trouble et la suspension momenta- 
née de l’intelligence, de la sensibilité, du mouve- 
ment, etc., de manière à présenter au public Les 
apparences de la mort, ce diagnostic particulier, 
dis-je , ne saurait trouver place ici. À notre point 
de vue, ce qu’il nous importe de préciser, si cela 
est cuite ce sont les caractères communs-à 
toutes les morts apparentes, quelles que soient leur 
cause et leur nature. Apoplexie , syncope ou as- 
phyxie,ilya, dit-on, mort apparente ! Existe-t-il 
un phénomène qui, indépendamment de ceux qui 
sont particuliers à ces affections, puisse autoriser 
à dire que la vie n’est pas encore éteinte ? Oui, ce 
phénomène existe; il y en a même plusieurs ; mais 
celui dont nous voulons parler, c’est la présence 
des battements du cœur à lauscultation (1). 
Comment douter de la vie quand, malgré les 
apparences, Îe cœur vient encore, à de rares in- 
tervalles, frapper l'oreille de celui qui Pécoute ? 
Comment y croire si ces battements ont disparu 
et alors comment hésiter pour affirmer la réalité 
de la mort? - 
(1) Nous ne parlons ici que des mouvements spontanés du 
cœur, Car nous savons qu’on peut les entretenir artificiellement 


pendant quelques minutes chez des animaux qu'on vient de sacri- 


fier. Tl n’y a que leur complète cessation qui ne puisse jamais être 
simulée, 
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La persistance des battements du cœur est donc 
le meilleur signe d’une existence compromise et 
prête à s’éteindre, cor ullimum moriens. Nous 
ne rappellerons ici que pour mémoire ce que 
nous avons dit précédemment : 

1° De Ja contractilité possible d’un ou de plu- 
Sieurs des muscles sphincters ; 

2° De la fermeté du globe oculaire et de la 
transparence de la cornée, le premier signe 
tiré de l’examen du cœur étant plus que suffisant 
pour juger de toutes les morts apparentes. 

En résumé, d’après les observations les plus 
récentes faites sur l’homme et sur les animaux , 
il n’est pas d'état morbide spontanément déclaré 
ou proyoqué qui ne puisse être distingué de la 
mort réelle par la persistance des battements du 
cœur. Dans la syncope, ces battements perdent 
beaucoup de leur force, leur fréquence diminue, 
mais 1ls restent appréciables. On les retrouve tou- 
jours jusqu’à la période la plus avancée de l’apo- 
plexie et des diverses sortes d’asphyxie par stran- 
gulation, par submersion et par les gaz délétères, 
dans les empoisonnements par les narcotiques, par 
les solanées vireuses , par les poisons végétaux les 
plus terribles , par l’acide prussique , dans l’hys- 
térie, dans le coma épileptique, dans lagonie de 
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la mort par congélation; partout enfin ils existent 
à divers degrés de fréquence et de force, pour 
témoigner de la persistance de la vie jusqu’à la hi- 
mite la plus extrême, la mort, qui est le résultat 
inévitable de leur interruption trop prolongée. 
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DEUXIÈME PARTIE. 


QUELS SONT LES MOYENS DE PRÉVENIR 
LES ENTERREMENTS PRÉMATURÉS ? 


Je viens d'indiquer, dans la première partie de 
ce travail, le plus important, et je dirai même 
l'unique moyen de prévenir l’inhumation d’une 
personne en état de mort apparente, lorsque j'a 
fait connaître le degré de certitude des signes 
immédiats de la mort. 11 est évident que la con- 
naissance de ces signes éloigne pour toujours Île 
danger d’être enterré vivant; car, dans quelque 
circonstance que ce soit , il sera toujours possible 
à un médecin de reconnaître les plus faibles appa- 
rences de la vie, ou de constater à quelques mi- 
nutes près l'heure de la mort. Pourvu que des 
hommes instruits soient en tous lieux chargés de 
dresser le procès-verbal qui constate le décès des 
citoyens , il n’y a pour eux nul danger de se voir 
ensevelir avant l’heure nécessaire. Telle est en 
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peu de mots fa réponse à la question proposée par 
PAcadémie. 

Mais 1] ne suffit pas d’affirmer que la science 
possède les moyens de reconnaître la mort sans 
jamais s’y tromper, il faut encore indiquer à l’ad- 
ministration de l'État civil, chargée de la police des 
décès, les moyens de faire constater leur réalité. 
C’est là le point important de la question qui nous 
occupe, et c’est là le vrai remède aux dangers 
qui résultent d’une inhumation intempestive. 

Il est évident qu’en pareille matière, la science 
ne saurait se passer des secours de l’administra- 
tion, pas plus que l’administration ne voudrait se 
passer des lumières de la science. La question est 
complexe : elle est à la fois scientifique et admi- 
nistrative. Mais je suis heureux de le dire , la par- 
üe scientifique me paraît résolue à l'avantage de 
tous; il ne me reste donc plus qu’à développer 
l’autre partie du sujet, celle qui rentre dans le 
domaine administratif. 

Je me propose d’indiquer d’abord , assez briè - 
vement, quelques unes des coutumes et des pra- 
tiques mises en usage dans plusieurs pays à l’occa- 
sion de la mort. Je m’arréterai sur les plus 
importantes, et en particulier sur celles qui ont 


eu pour origine la crainte d’être enterré vivant. 
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J’exposerai ensuite les lois de notre pays et les re- 
glements de police concernant les décès, puis je 
terminerai par une courte exposition des mesures 
à prendre afin d’éviter à l’avenir tout accident 
dans les cas de mort apparente. 

L'étude des coutumes et des cérémonies fu- 
nèbres adoptées chez les anciens peuples est beau- 
coup plus intéressante pour le voyageur et le 
moraliste que pour le médecin. Elle lui est même 
à peu près inutile, s’il y cherche le moyen d’éviter 
les fâcheuses conséquences d’une imhumation pré- 
cipitée. ge 

Ces coutumes , engendrées par le mysticisme 
ou la superstition, perpétuées par l’orgueil , té- 
moignent bien plus de la forme des croyances re- 
ligieuses, et du degré de civilisation des peuples, 
que de leur crainte d’être enterré vivant. C’est 
une préoccupation qui n’est jamais entrée dans 
leur esprit, et qu’on ne trouve que dans les temps 
les plus modernes et chez les peuples les plus civi- 
lisés. Les danseurs qui conjuraient par leurs ébats 
autour d’un mort l’arrivée des mauvais esprits, 
les pleurs et les cris de ceux qui célébraient les 
vertus du défunt, les aspersions de toute espèce 
faites sur lui, le bûcher dressé en son honneur, la 
momification de sa dépouille ainsi conservée à l’a- 
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mour, au respect et à l’orgueil de la famille, les 
prières achetées aux cultes, etc., rien dans cette 
pompe funèbre n’annonce qu’elle soit le résultat 
de la crainte. Cest quelquefois un hommage du 
cœur, ou l'expression des sentiments religieux de 
la famille ; mais plus souvent c’est un impôt pré- 
levé par les gouvernants sur Ja vanité de ceux qui 
survivent. Peu nous importe donc de connaître les 
détails de ces pratiques rapportées par tous les 
voyageurs, et reproduites dans Vicq-d’Azyr (1), 
Bruhier, Louis, Burdach (2), etc. Elles ne ren- 
ferment absolument rien qui soit en rapport avec 
la question proposée par l’Académie, 

D'autres coutumes toutes modernes, et qu’il 
est plus important de connaître , ont été adoptées 
dans cértains pays sur la demande d’hommes ho- 
norables qui poursuivaient le même but que nous, 
celui d’écarter à jamais le danger des inhumations 
précipitées. 

Ces coutumes avaient pour but d’assurer la réa- 
lité de la mort soit par des épreuves chirurgiques 
ou galvaniques, soit par l'attente de la putréfac- 
tion. L’expérience n’a pas confirmé les résultats 

(2) Essai sur les lieux et les dangers des sépultures, Paris, 
4778, in-12. 
(2) Traité de physiologie. Paris, 1839, b V, p. 458. 
12, 
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qu’on s’en était promis, et là même où ces 
épreuves ont été adoptées , elles sont aujourd’hui 
à peu près tombées en désuétude. 

L’appréciation des épreuves chirurgiques et 
galvaniques a été faite dans la première partie de 
ce travail, lorsqu'il a été question de la persis- 
tance de la sensibilité et de lirritabilité muscu- 
laire dans les cas de mort apparente. Nous avons 
démontré l'insuffisance et le danger des mutila- 
tions chirurgicales, mais nous ayons accepté 
comme très utile la recherche de la conservation 
de lirritabilité musculaire sous l'influence des 
agents électriques. Aujourd’hui cette recherche 
n’est plus aussi nécessaire, puisque nous avons 
trouvé des signes de mort tout aussi certains que 
celui-là, et d’un usage beaucoup plus facile. 

Ceux qui ont proposé d'attendre la putréfaction 
pour certifier la réalité de la mort étaient bien 
certains dene pas commettre d'erreur. Aussi ont- 
ils appelé , avec beaucoup d’emphase et de bruit, 
cette mesure le moyen infaillible de n'être pas en- 
terré vivent. Pour ne pas rendre le voismage des 
morts trop incommode aux survivants, ils ont 
proposé de transporter les cadavres dans une mai- 
son isolée, dite mortuaire, en attendant la dé- 
composition et l’heure de la sépulture. L'idée de 
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ces constructions appartient à Thierry (1). Elle fut 
reproduite en France, en 1791, par madame 
Necker, et en 1792" par le comte de Berchtold : 
dans un mémoire présenté à l’Assemblée natio- 
pale. La proposition n’eut pas de succès. Elle n’a 
eu de vogue qu’en Allemagne, en raison de l’in- 
luence exercée par Hufeland sur ses compatriotes. 
Ce médecin donna l’exemple. Il était tellement 
persuadé de l'importance des maisons mortuaires, 
qu'il en fit construire une à Weimar. Toutes 
celles qu’on a élevées depuis cette époque ont été 
construites d’après ce modèle. 

Jamais chez nous les projets de ce genre n’ont 
été accueillis par l’autorité , qui a cru devoir s’en 
tenir à l’observation des mesures dont nous allons 
bientôt parler. Elle a eu raison. Maintenant , 
mieux que jamais, on peut juger de l'utilité des 
maisons mortuaires , car voici plus de cinquante 
ans qu'elles sont établies dans plusieurs localités 
de l’Allemagne, et leur discrédit est complet. 
Personne n’y a encore recouvyré la vie. Or comme 
il faut payer pour y être reçu , et que cela ne sert 
à rien , les familles indigentes n’y font plus porter 
leurs parents; les riches cux-mêmes s’en dis- 


(4) La vie de l’homme défendue dans ses derniers moments. 
Paris, 1785, in-8. 
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pensent quelquefois ; de sorte que si ces maisons 
mortuaires n’existaient pas, on ne songerait guère 
à les construire. 

Tel est du moins l'avis de M. Rieublanc, qui 
dirige la partie administrative de la salubrité pu- 
blique de Paris, et de M. Ed. Beylard, qui a bien 
voulu, au retour d’un voyage en Allemagne, me 
communiquer les renseignements dont j’avais be- 
soin pour éclairer cette question difficile. Je par- 
tage entièrement leur opinion, et je crois en 
effet que rien ne compenserait les folles dépenses 
occasionnées par la construction de maisons mor- 
tuaires sur tout le territoire de la France. Elles 
sont maintenant moins utiles que jamais, en raison 
du degré de certitude des signes de la mort. 

Voici dans quel état se trouvait celle de Mayence 
le 22 août 1847. Toutes les autres sont à peu 
près dans la même situation ; il n’y a plus que 
celle de Francfort qui soit restée belle et parfai- 
tement bien entretenue. 

La maison mortuaire de Mayence est située 
dans le cimetière, comme toutes les autres. 

Elle se compose d’un rez-de-chaussée en bri- 
ques et en bois, renfermant quatre pièces, dont 
une est destinée au garde , et les trois autres aux 
morts, De ces trois dernières , celle du milieu est 
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plus grande que les deux autres. C’est là qu’on 
dépose le corps à son arrivée. On y entre par une 
pete porte bâtarde, vis-à-vis de laquelle se 
trouve un Christ entouré de cierges ; le plancher 
est en bois pourri, les murs sont blanchis à la 
chaux, et çà et là sont épars les chevalets couchés 
par terre et dans les coins. 

Les corps ne restent pas dans cette salle ; on y 
dit une messe en présence de la famille, et le 
corps est transféré de suite dans une des deux 
autres. 

Celle qui est entre cette grande chambre et la 
loge du garde est destinée à recevoir les corps qui 
n'ont pas été ouverts; elle ressemble, pour l’ordre 
et la propreté, à celle dont je viens de parler. II 
s y trouve deux jeunes filles, l’une depuis hier, 
l'autre depuis ce matin; elles ont les mains en- 
tourées d’une corde attachée par son autre extré- 
mité à une sonnette qui se trouve dans la chambre 
du garde. 

La troisième salle est destinée à recevoir les 
corps dont on à fait Vautopsie; c’est celle qui est 
le plus éloignée de la loge : elle contient quatre 
cercueils, dont deux sont placés par terre, un 
autre sur des pieds en bois d’inégale longueur, et 
ie quatrième sur le bord d’une table tout prêt à 
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tomber. Ce dernier renferme le corps d’un enfant 
demi-putréfié. Pour faire son autopsie, on n'avait 
point ôté le corps du cercueil, en sorte que celut- 
ci est rempli de sang et de saletés qui ont recou- 
vert les vètements. - 

Le garde est chirurgien de seconde classe, titre 
exigé par les rèclements. Il reçoit 400 fr. d'ho- 
noraires et habite cette maison avec sa femme et 
ses enfants. Il y est depuis quarante-cinq ans; 1 
a entendu sonner une fois, mais c’était un vieil- 
lard dont les mains étaient tombées le long de 
son corps, par suite de l’affaissement du ventre et 
de la sortie d’une grande quantité de liquide. 

C’est la seule fois en quarante-cinq ans qu'il 
ait eu seulement l'alerte d’ane résurrection. 

Un médecin de la ville, qui est payé pour cela, 
est tenu de visiter létablissement tous les matins. 
Tant que le corps y reste, la famille peut y venir: 
on ne paye rien au garde, la ville seule est char- 
gée des frais. Lies corps y restent d’un à quinze 
jours, selon la saison; on ne les enterre que lors- 
qu'il y a des signes non équivoques de putréfac- 
tion. Les classes y sont confondues ; les personnes 
ne sont habituellement déposées que vingt-quatre 
heures après la mort, à moins que la famille ne 


désire qu’il en soit fait autrement. Pour garder 
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un corps plus longtemps en ville, il faut un cer- 
tificat de médecin , la permission de la police, ete. 

Les mesures législatives qui, chez nous, ont 
remplacé les maisons mortuaires de l'Allemagne 
et toutes les autres mesures protectrices de la vie 
des citoyens sont les plus importantes à conserver, 
sauf quelques modifications nécessaires dont nous 
parlerons plus loin. 

Au temps où l’on regardait comme possible la 
perte de la vie, par suite de la précipitation d’un 
enterrement, on à dû mettre latiention la plus 
scrupuleuse ct la prudence la mieux entendue dans 
le règlement des cérémonies funèbres. Les lois 
françaises ont été conçues dans cet esprit, et elles 
représentent très fidèlement létat d'incertitude 
des connaissances médicales à l’époque de leur 
promulgation. C’est dire qu’elles sont d’une sa- 
gesse extrème. Elles prennent leur garantie dans 
une temporisation convenable, absolument néces- 
saire à la manifestation des signes éloignés de la 
mort ; mais cet avantage, autrefois très précieux, 
disparaît complétement aujourd'hui, puisque fa 
science déclare pouvoir , sur l’heure, reconnaïtre 
la mort par des signes immédiats d’une mcontes- 


table certitude. 
Voici le texte de la loi relative aux décès (Code 


“ 
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civil, art. 77) : Aucune mhumation ne sera faite 
sans une autorisation, sur papier libre et sans frais, 
de l'officier de l’état civil, qui ne pourra la déli- 
vrer qu'après s'être transporté auprès de la per- 
sonne décédée , pour s'assurer du décès , et que 
vingt-quatre heures après le décès , hors les cas 
prévus par les règlements de police. 

Art. 78. L'acte de décès sera dressé par l’of- 
ficier de l’état civil, sur la déclaration de deux 
témoins ; ces témoins seront, s’il est possible, les 
deux plus proches parents ou voisins, et lors- 
qu’une personne sera décédée hors de son domi- 
cile, la personne chez laquelle elle sera décédée, 
et un parent ou autre. 

Arr. 81. Lorsqu'il y aura des signes ou indices 
de mort violente, ou d’autres circonstances qui 
donneront lieu de le soupçonner , on ne pourra 
faire l’inhumation qu'après qu’un officier de po- 
lice, assisté d’un docteur en médecine ou en chi- 
rurgie, aura dressé procès-verbal de l’état du ca- 
davre, et des circonstances y relatives , ainsi que 
des renseignements qu'il aura pu recueillir sur 
les prénoms, nom, âge, profession, lieu de nais- 
sance et domicile de la personne décédée. 

Un autre article règle la déclaration des décès 
dans les hôpitaux, prisons, etc,, de la même ma- 
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nière que précédemment; seulement, la déclara 
tion, au lieu d’être faite. en présence de témoins 
est faite par les supérieurs, directeurs ou admis. 
nistrateurs de ces maisons. 

Ces mesures , dictées par la plus impérieuse 
nécessité ; ont été accueillies selon leur IMpOr= 
tance. Leur succès fut d’autant plus légitime , 
qu’elles venaient au secours de la science déclarée 
impuissante par les dépositaires, Au moment de 
leur adoption, elles étaient donc très convenables. 
Elles renferment cependant des: injonctions fort 
Surprenantes, et qui ne sauraient subsister plus 
longtemps. Ainsi l’article 77 en particulier, qui 
confie à un officier de l’état civil plutôt qu’à un 
médecin le soin de reconnaître les décès , mérite 
bien d’être rapporté; car s’il peut y avoir des 
doutes sur la réalité de la mort, qui mieux qu’un 
hômme de l’art pourra les faire disparaître ? Il est 
évident que c’est là une ordonnance qui n’atteint 
pas son but, et qui peut être dangereuse dans une 
foule de circonstances. 

On n’a pas attendu jusqu'ici pour comprendre 
tous les inconvénients d’une pareille mesure, et 
dans les grandes villes, les autorités municipales, 
venant au secours de la loi, ont confié à des mé 
decins spéciaux le soin de la vérification des décès. 

13 
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Ilest fâcheux qu’il n’en soit pas de même danstou- 
tes les localités, grandes ou petites qui renferment 
un médecin. Ce serait un sûr moyen d’arriver à 
‘connaître les causes de la mort-dans les différents 
pays, et l’on pourrait aussi de cette manière pri- 
ver de l'impunité un assez grand nombre de cri- 
mes qui, dans les campagnes, peuvent trop facile- 
ment tomber dans l'oubli (4). 
Quelle que soit l'importance des articlesde notre 
Code mortuaire , elle disparait presque entière- 
ment aujourd’hui. Lorsque la science avouait ne 


(1) Un fait encore récent, qui s'est passé à Paris, et qui permet 
de croire à l'existence d'événements semblables, justifie notre ob- 
servation. Il démontre d’ailleurs toute l'importance de la mission 
du médecin vérificateur des décès : 1 

« Un assassinat est commis, le 4*" janvier 4826, sur la personne 
de la veuve Danzelle, rue Beauregard, 16. Les parents de la dé- 
funte se présentent chez le médecin vérificateur des décès du cin- 
quième arrondissement ; ignorant absolument que cette mort fût 
le résultat d’un crime, ils invitent ce médecin à se transporter sur 
les lieux pour vérifier le décès; voici son rapport : « Le cadavre est 
» couché sur le dos, parfaitement allongé, la tête légèrement in- 
» clinée sur le côté droit, dansune position qui lui paraîtêtre celle 
» d'une mort naturelle. Il examine la tête, la retourne dans tous 
» les sens, la palpe et ne remarque aucune espèce de contusions 
» qui puisse lui donner le plus petit doute ou soupçon d’une mort 
» violente. Il attribue la quantité de sang répandu sur la figure et 
» le cou à l'effet d'une chute par suite de laquelle serait survenue 
» une hémorrhagie, [1 retourne le corps et remarque une traînée 
» de sang qui se dirigeait sous le lit ; le frère de la défunte lui fait 
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pouvoir reconnaître la mort qu’au bout de vingt- 
quatre heures, il était juste que la loi accordat 
aux citoyens un sursis d’inhumation convenable, 
pour donner le temps aux signes de la mort de se 
produire, et pour empêcher les enterrements pré- 
cipités. C'était au législateur de protéger les ci- 
toyens contre le danger d’être enterré vivant. 
Mais aujourd’hui, s’il est vrai, comme je crois 
lavoir démontré, que la science , reprenant son 
empire, puisse reconnaître la mort à l’instant 
même où elle a lieu, les mesures législatives chan- 


» observer que les portes du bas du secrétaire placé dans la cham- 
» bre où était le cadavre se trouvent entr'ouvertes ; il s'assure en 
» effet que quelques légères branches de placage sont enlevées, 
» mais il trouve que ces effractions sont anciennes. » 

: » À l'appui de ce rapport remis à M. le commissaire de police 
Courteil, ce médecin délivre son certificat de décès aux parents 
pour faire procéder à l'inhumation du cadavre. Dans ce certificat 
de décès, il déclare «que la mort est constante, et quele décès pa- 
» rait avoir été causé par une commotion du cerveau avec hémor- 
» rhagie, » 

Cette asserlion, que rien ne motivait, parut singulière, et l’on 
trouva étonnant que M. le commissaire de police du quartier n'ait 
pas été appelé pour examiner le fait, 

» La mairie, peu satisfaite d’un semblable rapport, fit ajourner 
l’inhumation et requit un nouvel examen du cadavre , en présence 
du commissaire de police assisté de deux docteurs en médecine. 

» Il résulta de cette nouvelle inspection cadavérique « que la 
» veuve Danzélle avait succombé sous les coups d’un assassin ; elle 
» portait au cou cinq plaies sanguinolentes faites avec un instru- 
» ment tranchant, l'artère carotide avait été ouverte, » 
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gent de but. Elles perdent leur caractère pro- 
tecteur et deviennent des mesures de simple 
police. 

Le moyende prévenirles horriblesconséquences 
qui résultent d’une inhumation prématurée repose 
donc tout entier sur le mode de vérification des 
décès. C’est à l'autorité de confier cet emploi à des 
hommes instruits des nouvelles découvertes de la 
science , et capables de bien remplir leurs fonc- 
tions. Le danger d’être enterré vivant disparaîtra 
pour toujours , dès qu’on aura étendu sur une 
grande échelle, dans les grandes comme dans les 
petites villes et dans les campagnes, l’obligation 
de faire déclarer la réalité de la mort par un mé- 
decin. | 

Ilfaudrait donc pouvoir abroger l’article du Code 
qui donne aux officiers de l’état civil le droit de 
vérifier la réalité des décès, et restituer cette fonc- 
tion à qui elle est naturellement dévolue. Mais une 
pareille modification , d’ailleurs si désirable , et 
toute dans l'esprit de la loi, est une mesure fort 
grave qui ne saurait être adoptée sans le con- 
cours des pouvoirs législatifs. Soumise à leur sanc- 
tion, obtiendra-t-elle le crédit dû à son Impor- 
tance ? C’est ce qu’on ne saurait prévoir. Elle 
soulève une question politique et financière fort 
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grave, qu'une étude attentive et consciencieuse 
pourra seule résoudre d’une manière satisfaisante. 
Nul doute qu’elle ne soit prise én considération, 
si on veut la considérer à son point de vue le plus 
réel, qui est la garantie de l’existence de l’homme. 
Mais il peut paraître fort grave de créer tout 
d’un coup un corps nombreux de fonctionnaires 
publics, et l’on peut aussi reculer devant la dé- 
pense qu’occasionnerait cette création. Cependant 
c'est là le remède au mal que nous ‘voulons dé- 
truire; c’est là le seul moyen de garantir les ci- 
toyens coûtre le dangerd’être enterré ‘vivant, et je 
ne connais pas de considération, politique ou autre, 
si importante qu’elle soit, qui puisse prévaloir 
contre l'intérêt de tout un peuple. 

La vérification obligée des décès par un homme 
de Part peut donc être considérée comme une 
mesure opportune et vraiment nécessaire. Les 
esprits, vivement alarmés par les récits de ceux 
qu'une résurrection tardive, mais cependant pleine 
d’à-propos, a fait échapper aux horreurs de la 
mort dans un sépulcre, la réclament avec instance. 
La presse, justement émue, l’a aussi demandée 
bien des fois, mais sa plainte n’a pas encore été 
écoutée. C’est qu’en effet, il ne suffit pas de récla- 


mer, 1} faut savoir si les choses qu'on demande 
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sont possibles , et lorsqu’elles présentent des diffi- 
cultés, il faut essayer de les aplanir. 

Rien n’est plus aisé à instituer d’une manière 
régulière que la vérification des dècès , dans les 
grandes et dans les petites villes. Elle s’y fait déjà 
depuis longtemps par suite des ordonnances dues 
aux soins vigilants de l’autorité locale. Dans les 
campagnes , au contraire, c’est une mesure dont 
l'exécution n'est pas impossible, mais du moins 
est fort difficile. 

À Paris, dont la population s'élève à 909,126 
habitants, il y a, par jour, en moyenne soixante- 
quinze décès, que doivent constater trente-six 
médecins vérificateurs et quatre médecins inspec- 
teurs (1). Les médecins vérificateurs sont répartis 
dans chaque arrondissement , au nombre de trois 
ou quatre, etne peuvent sortir de leur circonscrip- 
tion. Les médecins inspecteurs, plus instruits, ont 
deux ou trois arrondissements à surveiller et vont 
çà et là, dans Paris, contrôler le service. Cette 
double inspection , nécessaire et motivée, dit-on, 
par l'insuffisance des médecins d'arrondissement, 
est cependant fâcheuse. Il vaudrait mieux suppri- 
mer les médecins vérificateurs, si leur science est 


(1) Arrêté du 15 avril 1839 ( annexe n° 6), et arrêté du 14 oc- 
tobre 14839 (annexe n° 8), 


LES INHUMATIONS PRÉCIPITÉES. 223 
sujette à faillir, pour les remplacer par des inspec- 
teurs éclairés, que d’avoir ainsi deux sortes de 
médecins pour les décès, les uns offrant une ga- 
rantie, les autres n’en offrant pas. Un pareil état 
de choses laisse à craindre pour ceux dont la mort 
n’a été constatée que par un médeein vérificateur 
ordinaire. Je préférerais donc douze médecins 
inspecteurs solidement instruits, un par arrondis- 
sement, à tous les vérificateurs, s’if est reconnu 
que leur éloignement de la science les rende in- 
capables de suivre ses progrès, et par conséquent 
de connaître les nouveaux signes de la-mort et leur 
degré de certitude. 

Dans les grandes et dans les petites villes de 
province , la vérification des décès est également 
confiée à des hommes spéciaux , que leur profes- 
sion rend juges compétents. Mais là, il n’y a 
qu'une seule classe de médecins, comme autrefois 
à Paris, et il en sera toujours de même, si l’auto- 
rité municipale continue de choisir les médecins 
parmi les plus éclairés et les plus dignes de rem- 
phr leur mission. La création des médecins inspec- 
teurs n’est devenue nécessaire à Paris, que pour 
garantir davantage la vie des citoyens contre 
une Inhumation -intempestive, et pour éviter, 
comme cela était arrivé, que des crimes restassent 


Fr 
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inconnus, malgré la vérification des médecins or- 
dinaires. 

Dans les campagnes de la France, ou loin des 
villes, la mort n’est constatée que par la cloche 
de l’église ébranlée sur la foi de deux témoins, 
qui se présentent ensuite à l'officier de l’État 
civil pour lui faire leur déclaration. Jamais un 
médecim n’est appelé dans cette circonstance, ni 
pour assurer la réalité de la mort, ni pour en dé- 
clarer la cause. Qu’elle soit réelle ou apparente, 
qu'elle soit le résultat du crime, personne n’est là 
pour en juger, tandis qu'il faudrait un médecin 
pour sauver un homme de la tombe, si sa vie n’est 
pas encore éteinte, ou pour avertir la justice, et 
venger la société , si le décès est le résultat d’un 
crime qui ne laisse pas de traces à l’extérieur , 
comme le ferait un empoisonnement. 

Nous devons en conséquence appeler de tous 
nos vœux l’instant où le système de vérification 
des décès, adopté dans les villes, c’est-à-dire la 
vérification par un médecm, sera étendu aux cam- 
pagnes de France ; car les populations rurales ne 
sauraient être moins protégées que les autres 
contre le danger d’être enterré vivant. 

Ce service, quoique fort difficile à créer sous 
le triple rapport de la dépense, du nombreet du 
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choix des médecins, peut cependant être orga- 
nisé d’une manière assez satisfaisante au moyen 
d’une étude attentive, et de sacrifices convenables. 
Les chefs-lieux d'arrondissement, au nombre de 
86, sont autant de villes assez considérables où 
les municipalités ont dû régler ce service , et où 
il n’est d’ailleurs pas très difficile de l’organiser. 
Mais dans les cantons, dont l'étendue et la popu- 
lation sont si variables, et dans les communes qui 
en dépendent, la vérification des décès est uneme- 
sure extrèmement délicate. On ne peut espérer 
l’établir qu’en désignant deux ou trois médecins 
par canton, lesquels seraient tenus de visiter, 
chaque jour de l’année, les communes de leur cir- 
conscription, pour savoir eux-mêmes s’il y a des 
décès, afin d’aller aussitôt les constater. Il n’est 
pas possible d’en agir autrement; car si le médecin 
attendait chez lui la notification du lieu des décès, 
pour s’y transporter, il pourrait être absent, rece- 
voir la nouvelle trop tard, venir le lendemain, et 
mettre, sans le vouloir, des entraves à la cérémonie 
des mhumations. Tel que nous l’avons indiqué, ce 
serait un service de chaque jour, une inspection de 
la localité, par son médecin, qui pourrait y voir 
des malades pour son compte, et les indigents qui 

13 
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lui seraient signalés par M. le maire comme ayant 
droit à sa bienfaisance. 

Il ya en France 2834 cantons, qui commandent 
à 87,23/ communes. Un médecin par canton ne 
pourrait suffire en raison de l’étendue du territoire 
à parcourir chaque jour. Il faudrait en nommer 
deux dans beaucoup de localités, et même trois 
dans plusieurs départements dont les communes 
sont fort éloignées les unes des autres. Supposons 
en moyenne deux médecins par canton, cela fait 
un personnel de 5668 médecins cantonnaux. Si 
ce n’est pas trop exiger que de fixer à 1000 fr. le 
chiffre de leurs honoraires, la création de ces mé- 
decins vérificateurs des décès coûterait par an 
9,668,000 fr. Quelque énorme que soit cette dé- 
pense, elle n’est point comparable à celle qui se- 
rait occasionnée par la construction, l’entretien. et 
la surveillance de maisons mortuaires sur tout le 
territoire de la France. Elle ne me paraît pas de- 
voir être un obstacle à l’établissement de la mesure 
qui doit pour jamais écarter le danger des inhuma- 
tions précipitées, et qui peut servir du même coup 
à répandre la lumière dans le peuple des campa- 
gnes, à soulager le paysan malade et pauvre, et à 
détruire cette plaie morale des classes inférieures, 
la croyance aux amulettes et aux sorcelleries des 
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charlatans qui exploitent les places publiques , au 
mépris de la loi qui les frappe. D'ailleurs cette 
smme, si considérable pour l'Etat, n’est rien, si 
on veut la partager entre les familles de tous ceux 
qui meurent. Est-ce que chaque mairie ne perçoit 
pas, au nom de la commune ce droit d’inhuma- 
tion qui a reçu le nom de droit municipal à Paris? 
Est-ce que sur cette somme, telle qu’elle est ou 
augmentée de deuxfrances outrois francs, s’il est né- 
cessaire({),on ne pourrait pas trouver à solder le 
médecin cantonnal ? Rien ne s’y oppose, et c’est 
là le moyen de rendre possible la vérification 
des décès dans toutes les campagnes de France. 
Ou les municipalités, soutenues par l'Etat, feront 
seules les frais de ce service, ou elles le feront 
payer avec le droit d’inhumation dans le cimetière 
de la commune. 

Ainsi, à part cette modification de la loi des 
décès, qui confie à un médecin le soin de s’assurer 
de la réalité de Ja mort, ce qui implique la créa- 
tion des médecins cantonnaux, la police des inhu- 
mations est parfaitement bien réglée. Seulement. 
comme Je lai dit, et je suis bien aise de le répéter 
en finissant, le seul moyen d’éviter les méprises, et 


(1) Article 40 de l’arrêté du 21 vendémiaire an 1x (annexe 1, 
et circulaire du 15 septembre 1847 (annexe n° 40). 
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d'empêcher les enterrements prématurés, c’est de 
savoir reconnaitre la mort. I] serait impardonnable 
de s’y tromper, maintenant surtout que les signes 
immédiats ou éloignés qui annoncent cet accident 
ont acquis un degré de certitude incontestable. 

Voici d’ailleurs le texte même des lois et règle- 
ments que nous avons cités, avec la circulaire la 
plus récente du préfet de la Seine, celle qui régit 
encore en ce moment le service de la vérification 
des décès dans la ville de Paris. 


DES INSTRUCTIONS NÉCESSAIRES À LA VÉRIFICATION 
DES DÉCÈS DANS LA VILLE LE PARIS. 


Circulaire adressée par M. le Préfet du département 
de la Seine à MM. les maires des arrondissements 
de Paris. 


Paris, 25 juillet 1844. 


« Monsieur le maire, des arrêtés pris tant par mes 
prédécesseurs que par moi ont réglé quelques points 
principaux du service de la vérification des décès. L'ins- 
pection que, depuis cinq ans, je fais exercer sur ce 
service, et qui m'a permis d'étudier dans une vue d’en- 
semble des faits accomplis pendant‘une assez longue 
période, dans chacun des douze arrondissements muni- 
cipaux, n'a fourni des lumières nouvelles; et je puis 
eujourd’hui vous adresser des instructions plus détaillées, 
qui seront pour vous une règle sûre, et qui guideront 
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utilement MM. les médecins vérificateurs dans l'accom- 
plissement des soins importants qui leur sont confiés. 

» Avant d'aborder les explications pratiques dont je 
recommande lexacte observance à votre sollicitude 
éclairée, je dois rappeler les précédents législatifs et ré- 
glementaires qui ont servi de base au service de la 
vérification des décès. Cette méthode rendra plus sen - 
sibles les motifs des prescriptions particulières que je 
développe plus loin, et elle me permettra de vous don- 
ner une instruction complète, qui sera, dans les mains 
des médecins vérificateurs de votre arrondissement, une 
sorte de code dont-la connaissance me ds propre à 
faciliter beaucoup leur mission. 

» La loi du 20 septembre 1792, qui régla la matière 
avant le Code civil, contenait, au titre V, les prescrip - 
tions suivantes relatives à la constatation des décès, et 
qui ne diffèrent point, dans leur sens, des dispositions 
aujourd'hui en vigueur : 

» ART. 1°*, La déclaration du décès sera faite par les 
» deux plus proches parents ou voisins de la personne 
» décédée, à l'officier public, dans les 24 heures. 

» ART. 2. L’officier public se transportera au lieu où 
» la personne sera décédée ; et, après s'être assuré du 
» décès, il en dressera l’acte sur les registres doubles. 

» Ce dernier article parut bientôt d’une exécution 
difficile. Comment était-il possible en effet à l'officier 
de l’état civil de satisfaire pleinement au vœu de Ja loi ? 
car indépendamment de ce que la fréquence des décès, 
dans une ville telle que Paris, rend véritablement im- 
possible le transport effectif des maires au domicile des 
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personnes décédées, peut-on dire que ces fonctionnaires 
réunissent les lumières suffisantes pour déclarer avec 
certitude qu’un décès est réel ? Assurément non. Il im- 
portait donc de les décharger d’un soin difficile et pé- 
nible pour des hommes étrangers à la science médicale, 
et de prendre des mesures pour qu'ils pussent se faire 
suppléer dans la constatation des décès, sauf, par eux, à 
garder l'appréciation tout entière des faits et la respon- 
sabilité des actes. 

» En conséquence, l’un de mes prédécesseurs, M. le 
comte Frochot, qui portait une attention particulière à 
tout ce qui intéressait alors le service des inhumations, 
prit pour l'exécution de la loi du 20 septembre 1792, à 
la date du 21 vendémiaire an 1x (13 octobre 1800), un 
arrêté portant que les maires et adjoints feront choix , 
dans leurs communes ou arrondissements, d’un ou de 
deux officiers de santé, pour constater les décès dont la 
déclaration aura été faite à la mairie; que, si l'officier 
de santé juge le décès certain, il sera, sur son rapport, 
dressé acte par l'officier public, de la déclaration du 
décès ; que, si le décès n’est pas jugé certain, l'officier 
public ordonnera de surseoir à l’ensevelissement jusqu'à 
certitude complète. 

» Le même arrêté prescrit en outre des dispositions 
que l’on ne saurait trop recommander aux familles; il 
porte que les personnes qui se trouveront auprès d'un 
malade, au moment de son décès présumé, éviteront de 
lui couvrir et de lui envelopper le visage, de faire enle- 
ver le corps de son lit pour le déposer sur un sommier 
de paille ou de crin, et de l’exposer à un air trop froid. 
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» Enfin, une dernière disposition de l’arrêté précité 
porte que , dans aucun cas, il ne pourra être procédé à 
aucune inhumation qu'après 24 heures expirées depuis 
la déclaration du décès faite à la mairie, à moins qu'il 
n'y ait dissolution commencée, et constatée par l'officier 
de santé (1). 

» Bientôt l'article 77 du Code civil (9) remplaça les 
dispositions précitées de la loi du 20 septembre 1792 ; 
mais il n’innova en rien, et il laissa dans le domaine ré- 
glementaire le mode de vérification. L'arrêté du 1 ven- 
démiaire an 1x continua donc d’être exécuté, jusqu’à ce 
que la loi du 19 ventôse an x1 (10 mars 1803) vint obli- 
ger l'administration à poser de nouvelles règles pour le 
choix des hommes de l’art, appelés à vérifier les décès. 

» En effet, cette loi prescrivait, entre autres disposi- 
tions, que les fonctions de médecins et chirurgiens 
chargés par des autorités administratives de divers objets 
de salubrité publique, ne pourraient être remplies que 
par des médecins et des chirurgiens reçus suivant les 
formes anciennes, ou par des docteurs reçus suivant les 
formes nouvellement déterminées. 

» L'arrêté du 21 vendémiaire an IX, qui avait confié à 
des officiers de santé les fonctions de vérificateurs des 
décès, devait donc être modifié ; et, le 2 juin 4806, le 
préfet prit un arrêté qui statuait qu'à partir du 1” juillet 
suivant, les médecins et chiru rgiens chargés de constater 
les décès seraient pris exclusivement parmi les docteurs 


(1) Voir le texte de cet arrété ci-après, p. 246, 
(2) Voir le texte decet article, p. 249. 
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attachés aux bureaux de bienfaisance, et seraient dési- 
gnés suivant l’ordre de leur ancienneté dans le service 
de ces établissements (1). 

» Depuis lors, rien ne fut changé dans le service de 
la vérification jusqu’en 1821. 

» À cette époque, l'administration, éclairée par di- 
verses observations, avait déjà compris que le médecin 
qui était appelé à constater les décès se trouvait , par la 
nature même de ses fonctions, en position de recueillir 
beaucoup de renseignements, non seulement utiles pour 
la police médicale, mais encore du plus grand intérêt 
pour la science et pour l'hygiène publique. En consé- 
quence, un arrêté du 31 décembre 1821 (2) prescrivit 
aux médecins vérificateurs de consigner, dans les feuilles 
de déclaration de décès, les différentes observations 
jugées utiles et qui devaient comprendre, savoir : les 
nom, prénoms, sexe, âge, profession du décédé, l'étage, 
l'exposition du logement, la nature de la maladie, sa 
durée, ses complications, le nom du médecin qui l'avait 
traitée, le nom même du pharmacien qui avait fourni 
les médicament. 

» Ces divers renseignements ont continué, jusqu à ce 
jour, à être fournis par les médecins -vérificateurs, sur 
des formules de certificat qui sont mises à leur dispo- 
sition. 

» Vous avez vu ci-dessus, monsieur le maire, que, 
d'après une disposition de l'arrêté du 21 vendémiaire 
an 1x, l’inbumation d’un corps ne pouvait avoir lieu 


(1) Voir cet arrêté, p. 249. 
(2) Voir cet arrêté, p. 252. 
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qu'après le délai de 24 heures expirées depuis la décla- 
ration du décès faite à la mairie, sauf les cas d’ur- 
gence; mais, comme cet arrêté ne prescrivait rien à 
l'égard des diverses opérations dont un corps peut 
être l’objet, telles que l’ensevelissement, la mise en 
bière, etc., on crut pouvoir inférer du silence de l'au- 
torité que ces opérations devaient être facultatives , et 
qu'on pouvait y procéder sans commettre aucune in- 
fraction. 

» Ge fut pour empêcher une si fausse interprétation, 
et prévenir en même temps les malheurs qui pouvaient 
en être la conséquence, que l'arrêté du 25 janvier 
1841 (1), en assimilant à l’inhumation même les opé- 
rations ci-dessus énoncées, qui peuvent avoir lieu sur 
les corps, les subordonna à l'expiration du délai de 24 
heures exigé pour l’inhumation. 

» Telles sont, monsieur le maire, les diverses mesures 
prises jusqu’à ce jour pour assurer la constatation des 
décès. L'intérêt et la sécurité des familles ont à cet égard 
constamment préoccupé l’administration, qui a cru ne 
pouvoir entourer de trop de précautions le lit de tout 
homme réputé décédé, et dont le décès peut quelquefois 
n'être qu’apparent ; elle a voulu que l’on ne pût rendre 
le corps à la terre, qu'après la certitude absolument 
acquise de la mort. | 

» C'est aussi cette pensée de sollicitude qui m’a porté 
à instituer le service d'inspection de la vérification des 
décès, service éminemment utile, et qui est venu forti- 


(1) Voir cet arrêté, p, 269. 
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fier d’une manière bien efficace celui de la vérification. 

» Il est en effet une considération qui n’a échappé à 
personne, et quiadû être müûrement pesée par moi, c'est 
que l’homme le plus éclairé, le plus probe , le plus 
consciencieux, peut se trouver dans le cas de commettre 
une erreur dans la constatation d’un décès, et qu’une 
erreur de cette nature, à jamais irréparable, peut don- 
ner lieu à un malheur dont la pensée seule fait frémir, 
celui d'inhumer vivant un homme dont la mort ne serait 
qu'apparente. Aux erreurs inhérentes aux difficultés 
mêmes de la constatation, il faat ajouter celles qui 
peuvent naître des entraînements de l'habitude, de l'in- 
différence et de la négligence même ; ce qui augmente 
encore des chances contre lesquelles on ne saurait trop 
se prémunir. 

» L'expérience de tous les temps est là pour prouver 
que ces craintes ne sont pas chimériques ; et il se pro- 
duit quelquefois au grand jour de la publicité des faits 
susceptibles d’inquiéter les familles, et qui commandent 
à l'administration une vigilance active, une sollicitude 
de tous les instants. 

» Vous connaissez, monsieur le maire, l’organisation 
du service d'inspection de la vérification des décès, telle 
qu’elle résulte de mon arrêté du 45 avril 41839 (1). Cet 
arrêté, qui a reçu, le 46 septembre suivant, la sanction 
de M. le ministre de l’intérieur, crée un comité d’mspec- 
tion dont font partie quatre maires de Paris, et qui est 
chargé de me proposer les mesures qui lui paraissent 


(4) Voir cet arrêté, p. 257. 
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les plus propres à assurer et perfectionner la marche de 
ce service. 

» Le même arrêté institue quatre médecins inspec- 
teurs, appelés au comité avec voix consultative, et qui 
ont mission de faire des visites Spontanées au domicile 
des personnes décédées, chacun dans les divers arrondis- 
sements qui lui ont été assignés. 

» Le service de ces inspecteurs a été établi de manière 
à ne gêner en aucune façon et à ne point entraver le 
service de la vérification. Le vérificateur, en effet, ne 
rend compte de sa mission qu’au maire dont il est le 
délégué, tandis que l'inspecteur m'adresse les rapports 
auxquels ses visites ont donné lieu, et pour lesquelles il 
lui est remis chaque jour, de la mairie, les doubles des 
mandats de visite qui sont envoyés aux vérificateurs. 

» Mais, si inspecteur juge que la mort ne soit pas 
réelle, ou s’il existe des indices qui soient de nature à 
lui faire croire à une mort accidentelle, ou qui serait le 
résultat d’un crime, son devoir est d’en informer immé- 
diatement le maire, afin que l'autorité prenne à cet 
égard les mesures convenables, dans le cas où ces faits 
auraient pu échapper à l'examen du médecin vérifica- 
teur. Il m'en fait également rapport, comme il a été dit 
ci-dessus. 

» Gette seconde visite présente donc le double avan- 
tage de fortifier la vérification, en-en confirmant les 
résultats; ou bien, comme plusieurs faits sont venus le 
révéler, de mettre, par l'intermédiaire de l'officier de 
l’état civil, la justice sur la voie d’un crime qui, peut- 
être, lui serait demeuré toujours inconnu. 
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» L'arrêté du 45 avril 4839 a recu plusieurs modifica- 
tions qui font l'objet de l'arrêté du 44 octobre sui- 
vant (Voyez p. 267). 

» Je viens de suivre avec vous, monsieur le maire, 
les différentes phases qu’a subies la vérification des décès 
depuis son établissement jusqu’à cette époque ; il me 
reste maintenant à appeler votre attention sur la manière 
d'accomplir la vérification. Mes observations porteront 
sur six points principaux. 


Visite du médecin vérificateur. 


» Le médecin vérificateur ne saurait porter trop 
d'attention dans tout ce qui touche à la visite des 
Corps. 

» Il importe d’abord, lorsqu'il a reçu un mandat de 
visite (1), qu’il ne se présente à la maison mortuaire ni 
assez tôt pour que les signes de la mort ne soient pas 
encore suffisamment manifestés, ni assez tard pour que 
l'heure de l’inhumation, fixée par le maire, ne puisse 
être connue de la famille dans la journée même. L'expé- 
rience du médecin vérificateur doit lui fournir à cet 
égard des indications à peu près sûres. Ainsi, dans la 
plupart des cas, les mandats de visite qui parviennent 
au vérificateur dans la matinée se rapportent à des décès 
qui ont eu lieu dans la soirée du jour précédent ou dans 
la nuit; il ne peut y avoir alors d’inconvénient, sauf 
toutefois les cas exceptionnels, à ce que la visite soit faite 
dès la réception du mandat envoyé par le maire. Quant 
aux mandats délivrés postérieurement, il est utile que la 


(4) Voyez Modèle n° 1, p.274. 
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visite qu’ils provoquent soit faite, autant que possible, 
assez à Lemps pour que la famille puisse être fixée, le 
jour même, sur l'heure de l’inhumation. 

» Je n'ai sans doute pas besoin, monsieur le maire, 
d'insister sur les égards que MM. les médecins vérifica- 
teurs doivent avoir pour les personnes qu’ils rencontrent 
dans la maison mortuaire ; leur éducation et leurs habi- 
tudes me sont un sûr garant qu'ils ne cessent d’obser- 
ver, en toute circonstance, ces formes de politesse at- 
tentive, si douces pour les familles dans ces circonstances 
douloureuses, et qu’elles aiment à rencontrer dans les 
agents de l'autorité que leurs fonctions mettent alors en 
contact avec elles. 

» Le premier point qui doit fixer l'attention du mé- 
decin vérificateur, à son arrivée près du lit mortuaire, 
est de s'assurer que toutes les prescriptious des arrêtés 
des 24 vendémiaire an 1x et 25 janvier 14841 sont ob- 
servées. Ainsi, le Corps doit être laissé dans son lit ; on 
doit éviter de le transporter sur un sommier de paille 
ou de crin, de l’exposer à un air trop froid, de couvrir 
et envelopper le visage. (Arrété du 21 vendémiaire 
an 1X, art, 1%, p. 246.) 

» Le corps doit rester dans toutes les conditions de 
chaleur et d'air susceptibles de faciliter le retour à la vie. 
On doit donc se garder de procéder à l’ensevelissement, 
à la mise en bière et à toute autre opération analogue 
(arrêté du 25 janvier 1841, art. 3) ; et toutes ces pres- 
criptions doivent être observées pendant le délai de 24 
heures, à partir de la déclaration du décès faite à la 
mairie, Si donc ie médecin vérificateur, à son arrivée, 
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constate quelque infraction aux dispositions réglèmen- 
taires qui viennent d’être indiquées, il doit adresser à 
cel égard des recommandations à la personne présente. 
Si, par exemple, il trouve le corps déjà enseveli, il doit 
prescrire le désensevelissement et le faire effectuer sous 
ses yeux. En général, les médecins vérificateurs devront 
rappeler aux familles toutes leurs obligations à l'égard 
des individus déclarés pour morts, et leur faire observer 
que, pendant le délai légal de 24 heures, on doit prendre 
autant de soin d’une personne présumée décédée , que 
s’il s'agissait d'un malade. 

» Jen'indiquerai pas ici, monsieur le maire, les signes 
auxquels on peut reconnaître que la mort est certaine. 
MM. les médecins savent comment la mort réelle se ma- 
nifeste ; mais vous devez leur prescrire formellement , 
dans le cas où ils éprouvent le moindre doute sur la 
réalité de la mort, de faire surseoir à l’ensevelissement, 
quand même le délai de 24 heures serait expiré, et de 
ne dresser le procès-verbal constatant le décès, qu'après 
certitude complète, acquise par de nouvelles visites. 
(Arrêté du 21 vendémiaire an 1x, art. 7, p. 248.) 

» J'appellerai particulièrement votre attention sur Ja 
manière dont la visite des corps doit toujours être faite. 
J'ai su que des médecins vénificateurs se contentaient 
quelquefois de découvrir la face du décédé, ‘et de décla- 
rer, Sur les seuls indices qu'ils y découvraient, que la 
mort était réelle. Mais ce n’est pas ainsi que la loi a en- 
tendu que les visites devaient être faites ; et une manière 
de procéder aussi incomplète, indépendamment de ce 
qu'elle est insuffisante pour la constatation du décès, 
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rendrait inexécutable l’article 81 du Code civil (4), qui 
porte que, lorsqu'il y aura des signes de mort violente, 
ou d’autres circonstances qui donneront lieu de le soup- 
çonner, on ne pourra faire l’inhumation qu'après qu’un 
officier de police , assisté d’un docteur en médecine ou 
en chirurgie, aura dressé procès-verbal de l’état du 
cadavre. 

» Il est facile, monsieur le maire, de déduire de cette 
disposition de la loi, que le simple examen de la face ne 
suffit point pour indiquer avec certitude la cause vraie 
de la mort, et qu'il est nécessaire que le médecin fasse 
l'examen du corps entier ; l'expérience, d’ailleurs, a dé- - 
montré la sagesse de cette prescription. 

» Le corps d’un décédé doit donc être toujours exa- 
miné d’une manière attentive et complète; et, dans 
beaucoup de cas même, il peut être utile de le déplacer ; 
mais alors ces déplacements doivent être faits avec beau- 
coup de soin et de convenance, car il ne faut pas perdre 
de vue qu’un mouvement un peu brusque, une manière 
trop hâtive en apparence suffirait pour offenser la dou- 
leur de la personne qui assiste, et qui peut être un proche 
parent. 

» Cependant l’examen du corps ne pourrait pas seul 
remplir complétement l'objet de la vérification : le mé- 
decin vérificateur doit encore s’enquérir de tout ce qui 
peut intéresser son service, près d’un membre de la fa- 
mille ou de toute autre personne en position de fournir 
des renseignements exacts. Il doit au besoin insister pour 


(4) Voir le texte de cet article, p. 249. 
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qu’on se rende à cet égard à sa demande; et si la per- 
sonne placée près du corps est hors d'état d'éclairer le 
médecin vérificateur, il doit, au cas où il le jugerait né- 
cessaire, faire appeler un membre de la famille. 

» Pour compléter les renseignements qu'il doit re- 
cueillir, le médecin vérificateur doit demander commu 
nication des ordonnances du médecin qui a suivi la 
maladie, et se faire représenter, autant que possible, les 
restes des médicaments qui ont été administrés. Il n’em- 
portera pas ces différents objets après l'examen qu'il en 
aura fait. S’il lui apparaissait que la personne qui a soi- 
gné la maladie fût sans qualité pour exercer la médecine, 
il devrait signaler le cas à l'officier de l’état civil, pour 
que, s’il y avait lieu, des poursuites pussent être exer- 
cées conformément à la loi du 29 ventôse an xt. 

» Enfin, le médecin vérificateur consignera dans son 
procès-verbal de visite tous les renseignements prescrits 
par arrêté du 31 décembre 1821, renseignements qui 
ont été détaillés plus haut, et dont l'indication résulte, 
d’ailleurs, des formules remises par la mairie (1). 

» Bien que les explications dans lesquelles je viens 
d'entrer s'appliquent en général à tous les cas qui peu- 
vent se présenter, il y a cependant plusicurs points sur 
lesquels il est bon d’arrêter plus particulièrement lat- 
tention des médecins vérificateurs. 


Visite du corps des jeunes enfants. 


» D’après les observations qui précèdent, et qui éta- 
blissent suffisamment le devoir imposé aux médecins 


(4) Voyez Modèle n° 3, p 276, 
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vérificateurs de visiter d’une manière attentive et com- 
plète le corps de toute personne décédée, je devrais 
n'avoir rien à ajouter pour ce qui est relatif à la consta- 
tation du décès des enfants nouveau-nés. Cependant 
tant de dangers environnent la naissance de ces jeunes 
enfants, que vous ne sauriez, monsieur le maire, trop 
recommander aux médecins vérificateurs de se livrer à 
l'examen le plus sérieux, quant il s’agit de constater le 
décès d’un nouveau-né. Vous leur prescrirez de ne né- 
gliger jamais de faire découvrir entièrement les COrps 
qu'ils trouveraient emmaillotés. 


Mort par suite d'accident, 


» Îlest une autre considération sur laquelle je vous 
prie d'appeler l’attention de MM. les médecins vérifica- 
teurs, et qui ressort de l'interprétation de l’article 81 
du Code civil déjà cité : c’est que toutes les fois qu'ils 
auront à constater un décès qu'ils jugeraient être la 
suite d’un accident arrivé sur la voie publique ou par le 
fait involontaire d’une personne étrangère, ils ne doivent 
pas se borner à une simple certification du décès, mais 
ils ont à vous en instruire immédiatement, afin que vous 
puissiez au besoin provoquer l'action publique contre 
les auteurs de l'accident. 


Enfants morts-nés. 


» Le chiffre des enfants déclarés morts-nés est, d'après 
les tables statistiques, extrêmement élevé comparative- 
ment au chiffre des autres décès. Ces résultats et quel- 
ques faits connus doivent naturellement donner lieu de 
craindre qu’une différence aussi considérable ne doive 


"4 
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être en partie attribuée à des avortements provoqués par 
des manœuvres criminelles ou par l’administration im- 
prudente de stimulants actifs et dangereux. 

» Il importe donc, monsieur le maire, et je vous le 
recommande très instamment, de faire exercer, autant 
que cela est possible, la plus grande surveillance sur 
toutes les maisons d'accouchement tenues par des sages- 
femmes et dans lesquelles les médecins vérificateurs de 
votre arrondissement sont appelés à constater des décès ; 
non que je veuille désigner aucun de cesétablissements, 
mais je ne dois pas vous laisser ignorer que plusieurs 
maisons de ce genre m'ont été signalées, où des femmes, 
qui s'y étaient retirées pour y cacher une faute, avaient 
trouvé, de la part de sages-femmes, une coupable coopé- 
ration. 

» Dans cet état de choses, lorsque l'enfant dont le 
corps doit être visité a été déclaré mort-né, il est né- 
cessaire que le médecin vérificateur s'assure, aussi exac- 
tement qu'il est possible, de la durée de la vie utérine 
de l’enfant, et qu’il le relate dans le certificat de décès, 
ainsi que la cause présumée de l'avortement. 

» Une autre observation digne de toute votre atten- 
tion, et qui doit particulièrement démontrer aux méde- 
cins vérificiteu écessité d’un examen sérieux, c’est 


années, comme morts-nés , il s'en 
dm r 

est tro I Ment vécu, les uns sept et 

vingt- ihfeures£-àaut x jours et jusqu’à qua- 
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Moulage des corps. 


» Une dernière considération, qui a aussi la plus 

grande importance, et dont j’ai eu plusieurs fois l’occa- 
sion de vous entretenir, a pour objet le moulage, l’au- 
topsie, et toutes les opérations qui sont de nature à 
modifier l’état d’un corps. 
. » L'articlé 77 du Code civil, qui interdit positivement 
_ de procéder à aucune inhumation avant l'expiration du 
délai du vingt-quatre heures, contient implicitement la 
défense de procéder à l’ensevelissement , à la mise en 
bière, au moulage, à l’autopsie, et à toute autre opéra- 
ration dont un corps peut être l’objet. 

» Cependant cette disposition de la loi était tous les 
jours enfreinte par les familles mêmes des décédés, et 
par les médecins appelés par elles pour pratiquer l’au- 
topsie. On s'était pour ainsi dire habitué à regarder 
comme le terme du délai de rigueur, la visite faite par 
le médecin vérificateur pour constater le décès. 

» Pour faire cesser un tel état de choses, et fixer en 
même tempstoute la portée de l’article 77 du Code civil, 
mon collègue, M. le préfet de police, et moi, nous 
primes, chacun en ce qui nous concerne, différents 
arrêtés ayant pour objet d'interdire l’ensevelissement et 
la mise en bière, le moulage, l’autopsie , lembaume- : 
ment et la momification des cadavres. Vous connaissez, 
monsieur le maire, les dispositions de mon arrêté du 21 
janvier 1841 sur cette matière ; je n’ai donc pas à y re- 
venir. Quant à l'ordonnance de M. le préfet de police, 
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qui est du 6 septembre 1839, vous en trouverez le texte 
à la suite de la présente instruction (Voyez p. 265). 

» Aux termes de cette or donuance, le délai de rigueur 
pour toute espèces d'opérations à à pratiquer sur les ca- 
davres, est, comme pour l'ensevclissement et la mise en 
bière, fixé à vingt-quatre heures, à partir de la décla- 
ration du décès faite à la mairie. Ce délai ne saurait être 
abrégé que dans des circonstances tout à fait exception- 
nelles ct d’une urgence bien constatée. Mais, dans ces 
circonstances mêmes, ainsi que j'ai eu l'honneur de vous 
le faire remarquer par ma circulaire du 24 août 1843, 
l'urgence ne peut être constatée que par le maire qui, 
comme officier de l’état civil, est seul compétent pour 
la déclarer. Le maire doit, dans ce cas, mentionner sur 
le bulletin n° 2 (1), destiné à cet usage , les motifs qui 
peuvent faire devancer l’inhumation, et par conséquent 
pouvoir faire tolérer le moulage ou d’autres opérations 
sur un cadavre, opérations qui ne peuvent, alors même, 
avoir lieu que peu d’instants avant l'heure fixée pour 
l'inbumation, et sauf l’exécution de l'ordonnance de po- 
lice précitée. 

» Ce certificat délivré et signé par le maire, doit être 
remis à la famille par le commissaire de police chargé 
spécialement de surveiller l'exécution de l'ordonnance 
du 6 Epinre 1839. Toute autre pièce qui, pour l'ob. 
jet dont il s’agit, n’émancrait pas directement du maire, 
n'aurait aucun caractère légal, et constituerait même, 
de la part de son auteur, une double infraction. 


(1) Voyez Modèle n° 2, p, 275. 
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Décès par suite de variole, 


» Enfin, je dois en terminant vous rappeler les dispo - 
sitions de ma circulaire du 1° juillet 4836, relative aux 
mesures à prendre pour l’inhumation des personnes dé- 
cédées dela petite vérole (1). MM. les médecins vérifi- 
cateurs ayant à concourir avec vous à l’exécution de 
cette circulaire, vous les engagerez à ne pas perdre de 
vue les recommandations que vous avez dû leur adresser 
à ce sujet. 

» J'ai parcouru avec vous, monsieur le maire, les 
points principaux qui intéressent le service de la vérifi- 
cation des décès. Les recommandations que je viens de 
développer sont toutes basées sur l'expérience, et j'en 


confie l’exécution à votre sollicitude et au zèle des méde- 


cins vérificateurs. Je ne doute pas qu’elles n’apportent 
une grande amélioration dans le service, et qu’elles n’a- 
joutent à la sécurité des familles. 

» Vous voudrez donc bien répandre, autant que pos- 
sible , la connaissance de la présente instruction, dont 
je vous adresse, dans ce but, un certain nombre d’exem- 
plaires. Elle devra être remise par vous à chacun des 
médecins vérificateurs de votre arrondissement, avec 
invitation de s’y conformer. 

» Agréez, Monsieur le maire, l’assurance de ma consi- 
dération distinguée. Le Pair de France, Préfet, 


» Signé : Ce RAMBUTEAU. » 


(4) Voir le texte de cette circulaire ci-après, page 255. 
1 % , 


+ 
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4° Annexe. Arré/é relatif aux déclarations de décès 
et aux inhumations. 


(21 vendémiaire an 1x, — 13 octobre 4800.) 


« Vu l’article 1° du titre 5 de la loi du 20 septembre 
1792 (1) qui porte que la déclaration du décès sera faite 
à l'officier public par les deux plus proches parents ou 
voisins de la personne décédée ; 

» L'article du même titre qui porte que l'officier pu- 
blic se transportera au lieu où la personne sera décédée, 
et qu'après s'être assuré du décès, il en donnera acte sur 
les registres doubles ; 

» Les différentes observations recueillies sur le danger 
des inhumations précipitées ; 


» Le Préfet, 


» Considérant que la simple déclaration faite par des 
parents ou voisins est insuffisante, puisqu'ils ne peuvent 
légalement attester un décès dont ils ne peuvent pas eux - 
mêmes administrer la preuve indubitable ; | 

» Considérant que l'officier public lui-même ne peut 
s'assurer d’un décès que par le témoignage des officiers 
de santé, seuls compétents à cet égard ; 

» Considérant enfin, que l’ordre public, l'intérêt de 
l'humanité et celui des familles exigent que l’on prenne 
toutes les précautions convenables pour n'être pas trompé 
par des signes incertains, et que tout individu dont le 


(4) Remplacé par l’article 78 du Code civil. 
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décès, quoique apparent , n’est pas physiquement con- 
staté, doit être considéré comme existant encore ; 
» Arrête : 

» ART. 1% Les personnes qui se trouveront auprès 
d’un malade au moment de son décès présumé éviteront 
à l'avenir de lui couvrir et envelopper le visage, de le 
faire enlever de son lit, pour le déposer sur un sommier 
de paille ou de crin et de l’exposer à un air trop froid. 

» ART. 2. La déclaration du décès sera faite par les 
deux plus proches parents ou voisins de la personne dé- 
cédée. Gette déclaration sera faite dans les trois jours du 
décès et avant l’inhumation, sous peine de deux mois de 
prison, et de six mois en cas de récidive, conformément 
à l’article 1°" de la section 4"° de la loi du 19 décembre 
1792. | 

» ART. 3. Néanmoins, il ne sera donné acte de cette 
déclaration, par l'officier public, qu'après que le décès 
aura été constaté dans la forme prescrite par les articles 
suivants, et jusque-là il sera sursis à l’ensevelisse- 
ment (1). 

» ART. 4. Les maires et les adjoints feront choix dans 
leurs communes ou arrondissements d’un ou de deux 
officiers de santé, pour constater les décès. 

» ART. 5. Aussitôt que les maires auront reçu une 
déclaration de décès, ils en donneront avis à l'officier ? 
qui se transportera sur-le-champ au domicile de l’indi- 
vidu présumé décédé. 

» ART. 6. Si l'officier de santé juge le décès certain, 


(4) Modifié par l'arrêté du 25 janvier 1841, p. 298. 
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il fera, sur son rapport verbal, dresser acte par l'officier 
public de la déclaration de décès faite par les parents ou 
voisins. Cet acte sera fait dans les formes prescrites par 
le titre 5 de la loi du 20 septembre 4792 (1) ; il sera de 
plus signé par l'officier de santé. 

» ART. 7. Si l'officier de santé juge que le décès n’est 
pas certain, l'officier public ordonnera de surseoir à 
l'ensevelissement, jusqu’à certitude complète acquise 
par de nouvelles visites et par le rapport de l'officier de 
santé. Cette certitude étant acquise, la déclaration dont 
il est parlé dans l’article précédent sera dressée dans la 
forme qui y est prescrite. 

» ART. 8. Dans tous les cas, il ne pourra être procédé 
à aucune inhumation que 24 heures après la déclaration 
des parents ou voisins de la personne décédée, si cette 
déclaration a été faite le jour même du décès, à moins 
qu’il n’y ait dissolution commencée et constatée par l’of- 
ficier de santé (2). 

» ART. 9. Les précédentes dispositions seront exé- 

cutées même à l'égard des décédés que leurs parents, 
amis ou ayants-cause voudront faire inhumer dans un 
lieu particulier, conformément aux.arrêtés du départe- 
ment du 22 floréal an v et 28 frimaire an- vit (3). 
..» ART. 40. L'indemnité qui sera accordée à l'officier 
de santé chargé de constater les décès, sera prélevée sur 
le montant des frais d’inhumation, et sera basée sur le 
prix moyen des visites. 


(1) Remplacé par les articles 77 et suivants du Code civil. 
(2) Modifié par l'arrêté du 25 janvier 1844, p. 228. 
(8) Voir l’article 14 du décret du 23 prairial an xrr. 


à 
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» ART. 11. Le présent arrêté sera imprimé, envoyé 
aux Sous-préfets et maires, et affiché dans toutes les 
communes du département. 


» Paris, le 21 vendémiaire an 1x. 


» Signé : FROCHOT, » 


2° Annexe, Z'xlraits du Code civil. 


« ART. 77. Aucune inhumation ne sera faite sans une 
autorisation sur papier libre et sans frais, de l’officier de 
l'état civil, qui ne pourra la délivrer qu'après s'être 
transporté auprès de la personne décédée pour s'assurer 
du décès, et que 24 heures après le décès, hors les cas 
prévus par les règlements de police. 

» ART. 81. Lorsqu'il y aura des signes ou indices de 
mort violente ou d’autres circonstances qui donneront 
lieu de le sapçonner, on ne pourra faire l’inhumation 
qu'après qu'un officier de police, assisté d’un docteur 
en médecine ou en chirurgie, aura dressé procès-ver- 
bal de l'état du cadavre et des circonstances y relatives, 
ainsi que des renseignements qu'il aura pu recueillir sur 
les prénoms, nom, âge, profession, lieu de naissance et 
domicile de la personne décédée. » 


3° Ammexe, Arrété relatif à la désignation des 
médecins chargés de constater Les décès. 
(2 juin 4806.) 
« Le Consciller d'État, Préfet du département de la 


Seine, 
» Vu l’article 27 de la loi du 19 ventôse an x1, qui 


250 MOYENS DE PRÉVENIR LES INHUMAT. PRÉCIPITÉES. 


prescrit qu'à compter de la publication de ladite loi, les 
fonctions de médecins et chirurgiens chargés, par auto: 
rités administratives, de divers objets de salubrité pu- 
blique, ne pourront être remplis que par des médecins 
et des chirurgiens reçus suivant les formes anciennes, ou 
par des docteurs reçus suivant les formes établies par la 
même loi ; 

» Informé que cette disposition de la loi du 19 ventôse 
an XI n'a pas été généralement exécutée dans la ville de 
Paris, et qu’auprès de plusieurs bureaux de bienfaisance, 
de simples officiers de santé exercent encore, contre le 
vœu de la loi; qu’il est aussi des arrondissements mu- 
nicipaux dans lesquels de simples officiers de santé sont 
restés chargés, pour l'administration de l'état civil, du 
soin de constater les décès - 

» Considérant d’ailleurs que les médecins et chirur- 
giens établis près les bureaux de bienfaisance y font un 
service purement gratuit, ét qu'il est convenable, dès 
lors, de leur réserver et attribuer, lorsque les circon- 
Stances en offrent la possibilité, celles des autres parties 
du service public, où il y à lieu d'employer leur mi- 
nistère, et auxquelles il est attaché des rétributions ; 

» Arrête ce qui suit : 

» ART, 1%. Les médecins et chirurgiens reçus suivant 
les anciennes formes, et les docteurs en médecine ouen 
chirurgie, reçus suivant les formes établies par la loi 
du 19 ventôse an x1, seront seuls à l'avenir employés 


près des bureaux de bienfaisance de la ville de Paris. 
» ART. 2. Les médecins et chirurgiens, chargés de 
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constater les décès pour l'administration de l'état civil, 
seront pris exclusivement parmi les médecins , Chirur- 
giens ou docteurs exerçant près les’ bureaux de bienfai- 
sance, à 

» ART. 3. À ces fins, il sera d’abord fait pour le 4° 
juillet 1806, une nomination générale des médecins j 
chirurgiens ou docteurs à attachés aux bureaux de bien- 
faisance, pour les soins gratuits à donner aux malades 
indigents. 

» ART. 4. Cette nomination sera faite par le préfet, 
sur la proposition des bureaux, la présentation des co- 
mités et l'avis des maires. 

» ART. 5. Il ÿ aura, près de chaque bureau de bien- 
faisance, au moins deux médecins et deux chirurgiens. 

» ART. 6. Aussitôt après la nomination des médecins 
et chirurgiens des bureaux de bienfaisance, le maire de 
chaque arrondissement dressera, de ceux attachés à son 
arrondissement, un tableau général où ils seront inscrits 
suivant l’ordre d'ancienneté de leur service près les bu- 
reaux de bienfaisance, et en cas de concurrence entre 
plusieurs relativement à la date de ce service, suivant 
l’ordre d’ancienneté de leur réception dans leurs grades 
respectifs. 

» ART. 7. Chaque maire désignera ensuite , dans 
l'ordre d’ancicnneté du tableau de son arrondissement, 
un médecin et un chirurgien qui seront chargés de con- 
stater les décès pour l’administration de l'état civil, et 
qui auront droit, en cette qualité, à Ja rétribution fixée 
par l’arrêté du 21 vendémiaire an 1x. 

» ART, 8. En cas d'absence, maladie ou empêchement 
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quelconque des anciens médecins ou chirurgiens atta- 
chés spécialement au service de l’état civil, ou même 
dans toute autre circonstance extraordinaire qui pour- 
rait l’exiger , ces médecins ct chirurgiens des bureaux 
de FRET pourront être requis, pour ce service, 
par les maires, suivant l'ordre de leur inscription au 
tableau dressé en exécution de l’article 6 du présent 
arrêté. 
» Fait à Paris, le 2 juin 1806. 
» Signé : FROCHOT. » 


4° Annexe. Arrété relatif aux déclarations de dé- 
cès, visites de corps et inhumations des décédés dans 
la ville de Parts. 


(31 décembre 18214.) 


« Nous, Conseiller d’État, Préfet du département de 
la Seine, 

» Vu: 

» 4° L'arrêté du 21 vendémiaire an 1x, portant règle- 
ment pour les déclarations de décès et les inhumations 


des décédés dans la ville de Paris; 
2° La lettre de M. le préfet de police en date du 23 


novembre dernier ; 

3° Le rapport du conseil de salubrité transmis par 
cette même lettre ; 

» Considérant que, d’après fe demande du conseil de 
salubrité et la lettre de M. le préfet de police, l’exten- 
sion à donner aux mesures prises, jusqu’à ce moment, 
pour constater les décès, fournira des renseignements 
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utiles pour la police médicale, et des faits précieux à re- 
Cucillir pour l'hygiène publique et même pour l'étude 
de la science : 

» AVONS arrêté ce qui suit : 

» ART. 1 A dater du 4° janvier 1822, les médecins 
chargés dans chaque arrondissement municipal de la ville 
de Paris, du soin de constater les décès, seront tenus de 
désigner dans les déclarations de décès qu’ils transmet - 
tent à MM. les maires : 

» 1° Les nom et prénoms des décédés ; 

» 2° Le sexe ; 

» 3° L'état de mariage ; 

» 4° L'âge è 

» 5° La profession : 

» 6° La date du décès, mois, jour et heure ; 

» 7° Le quartier, la rue et le numéro du domicile : 

» 8° L’étage et l'exposition du logement : 

> 9° La nature de la maladie et, s’il y a lieu, les mo- 
tifs qui peuvent occasionner l'ouverture du cadavre ; 

» 10° Les causes antécédentes et les complications 
survenues ; 

» 11° La durée de la maladie ; 

» 12° Le nom des personnes (ayant titre ou non) qui 
ont fourni les médicaments nécessaires : 

» 13° Le nom des personnes (ayant titre ou non) qui 
ont donné des soins au malade (1), 

» ART. 2. Ces certificats rédigés et signés par les mé- 
decins, en double expédition, seront remis immédiate- 


(4) Voyez Modèle n°1, pe 274, 
45 
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ment, par eux, aux maires de leurs arrondissements. 

» ART. 3. L'une des expéditions restera déposée à la 
mairie, et l’autre sera jointe à l’appui des états de décès 
que MM. les maires transmettent à la préfecture du dé- 
partement. ? 

» ART. 4. Les états de décès, dont il est parlé dans 
l’article précédent, seront dressés conformément aux 
nouveaux imprimés fournis à MM. les maires qui, dans 
les cinq premiers jours de chaque mois, seront tenus de 
transmettre à la préfecture du département les états du 
mois précédent. 

» ART. 5. Au moyen des certificats de médecins qui 
devront être joints en originaux aux états de décès de 
chaque mois , les bulletins de décès dressés par MM. les 
maires pour chaque décédé, et transmis jusqu'ici avec 
les états ci-dessus, demeurent supprimés. 

» ART. 6. Les règlements établis jusqu’à ce moment 
pour les déclarations de décès, visites de corps, inhu- 
mations, etc., continueront d’être exécutés dans toutes 
les dispositions auxquelles il n'est point apporté de chan- 
gement par le présent arrêté. 

» ART. 7. Messieurs les maires sont chargés de l’exé- 
cution du présent arrêté, et une ampliation en sera 
transmise au bureau de l’état civil et des cultes à Ja pré- 
fecture. | | 


» Fait à Paris, le 34 décembre 1821. 


» Signé : CHABROL. » 


] 
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5° Annexe, Circulaire adressée par le préfet de la 
Seine aux maires de Paris, relativement aux mesures 
à prendre pour l'inhumation des personnes décédées 
de la petite vérole. 


(4er juillet 1836.) 


« Monsieur le maire, dans le courant de l’année der- 
nière, M. Berthelot, docteur en médecine , a signalé à 
M. le préfet de police quelques cas de petite vérole qu’il 
à Cru pouvoir attribuer aux émanations délétères prove- 
nant du cercueil d’une jeune fille, morte de cette ma- 
ladie lors des chaleurs de l’été, et dont le corps s'était 
trouvé soumis à l’action du soleil pendant l'exposition 
qui avait précédé le convoi, Le conseil de salubrité, au 
quel a été soumis le rapport de M. Berthelot, a reconnu 
que les faits énoncés par ce médecin étaient conformes 
aux observations antérieures de plusieurs autres prati- 
ciens ; et il a émis le vœu que, pour prévenir de sem- 
blables effets, les linceuls des personnes décédées de la 
petite vérole fussent à l'avenir imprégnés d’eau chloru- 
rée; que l'exposition publique des corps fût défendue à 
leur égard; et, enfin, que les familles fussent engagées 
à désinfecter par le chlore les effets de literie et d’habil.. 
lement qui étaient à l'usage des décédés pendant leur 
maladie. 

»M. le préfet de police, adoptant entièrement les con- 
clusions du conseil de salubrité, m'a envoyé cette 
affaire, en m'invitant à prendre les mesures nécessaires 
à son exécution. 
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» J'ai fait connaître à mon collègue que la suppression 
de l'exposition des corps des personnes décédées de la 
pelite vérole, qu’il annonçait être déterminé à adopter, 
me paraissait présenter de graves inconvénients, sur 
lesquels j’ai appelé toute son attention. A l'égard de l’as- 
persion des linceuls de ces décédés avec de l’eau chloru- 
rée , il m'a semblé que cette mesure ne pouvait avoir 
que d’heureux effets pour la salubrité publique, mais 
qu’il était nécessaire qu’elle fût exécutée aux frais et par 
les soins de l'administration , attendu qu'il est à peu près 
impossible d'exiger des familles qu’elles se soumettent à 
de semblables soins , quelque peu coûteux qu'ils soient. 

» En conséquence, monsieur le maire, j'ai décidé 
qu’à l'avenir les porteurs, en mettant en bière les corps 
des personnes décédées de la petite vérole, imbiberaientle 
linceul d’eau chlorurée avec le chlorure de calcium , et 
que la fourniture de cette préparation serait faite, sauf 
remboursement ultérieur, par l’entreprise des pompes 
funèbres, sur votre réquisition motivée d’après le pro- 
cès-verbal du médecin vérificateur, et dans la propor- 
tion d’une bouteille pour les personnes décédées au-des- 
sous de sept ans, et d’une quantité double pour celles 
mortes au-dessus de cet âge. 

» Je désire, monsieur le maire, que cette mesure, 
dont vous sentirez toute l’utilité, reçoive son exécution 
le plus tôt possible; et je ne doute pas qu'avec votre 
concours ce nouveau service ne marche bientôt d'une 
manière régulière. Je vous prie en même temps de don- 
ner connaissance de ces dispositions aux médecins vérifi- 
cateurs de votre arrondissement, et de les inviter, pour 


ÿ 
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les cas dont il s’agit, à avertir les familles des précautions 
qui sont prises par l'administration, et de celles qu'il 
serait désirable qu’elles prissent elles-mêmes , en ce qui 
concerne la désinfection des effets qui ont servi au dé- 
cédé pendant sa maladie. 

» Veuillez, monsieur le maire, en m’accusant récep- 
tion de cette lettre, m’instruire des dispositions que vous 
aurez prises pour l'exécution de la mesure qu'elle 
prescrit. 

» Agréez, etc. Le pair de France, préfet. 


» Signé : Comte DE RAMBUTEAU, » 


6° Annexe, Arrété portant création d'un comité 
d'inspection pour la vérification des décès. 


(15 avril 1839.) 


«Nous, pair de France, préfet de la Seine, 

» Vu les arrêtés de nos prédécesseurs des 21 vendé- 
wiaire an IX, 2 juin 4806 et 31 décembre 1821, qui ont 
constitué le service de la vérification des décès dans la 
ville de Paris ; 

» Vu les lois des 20 hnisaihee et 19 | détbrsireti es 
28 pluviôse an vit et 19 ventôse an x1; 

» Vu les articles 77 et 78 du Code civil ; 

» Considérant qu’en imposant à l’officier de l’état ci- 
vil l'obligation de se transporter en personne au domicile 
du décédé, pour constater la réalité du décès déclaré et 
l'identité de l'individu décédé, la loi a témoigné suffi- 
samment de la haute importance qu’elle attache à cette 
visite ; 
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» Considérant qu’en n’admettant que des médecins 
expérimentés à suppléer les maires, qui exercent à Paris 
les fonctions d'officiers de l’état civil, dans la mission 
légale de constater les décès, l'administration s’est mon- 
trée également convaincue que les intentions de la loi 
ont eu pour but une sévère et réelle vérification des 
décès ; 

» Considérant en effet que, de tousles services confiés 
à la surveillance de l’autorité administrative, il n’en est 
pas qui doive exiger de sa part une plus vive et plus 
perpétuelle sollicitude ; 

» Que des erreurs en cette matière sont d'autant plus 
sérieuses qu’elles ne sont pas réparables , et qu’elles peu- 
vent affecter à un trop haut degré les droits de la justice 
et de l'humanité pour que ladministration n'ait pas 
l'étroite obligation de les prévenir par tous les moyens 
qui sont en son pouvoir ; 

» Considérant que des doutes se sont élevés sur la 
manière dont se fait le service de la vérification des dé- 
cès dans la ville de Paris ; que ces doutes perdraient de 
leur gravité s’il existait un moyen de constater qu’ils ne 
sont pas fondés , et de rassurer l’opinion publique en les 
dissipant ; 

» Que cette impuissance de l’administration à donner 
une telle satisfaction à la société constitue seule un fait 
très grave , et révèle, dans le régime actuellement exi- 
stant de la vérification des décès , une lacune qu’on ne 
peut trop s’empresser de combler ; 

» Qu’en effet, les règlements organiques précités, tout 
en traçant avec sagesse les bases et les conditions de ce 
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service, n'ont point établi de contrôle pour la garantie 
de son exécution ; 

» Que cette garantie, impérieusement réclamée par la 
nature même du service, pourrait être d'autant moins 
refusée, que le conseil municipal et le gouvernement 
lui-même nous ont manifesté le désir de voir s’introduire 
dans le régime de la vérification des décès des perfection- 
nements qui pussent le mettre en état de répondre exac- 
tement aux vues de la loi ; 

» Considérant que le premier, comme le plus naturel 

de ces perfectionnements , consiste à procurer d’abord à 
l’organisation actuellement en mouvement la puissante 
garantie du contrôle dont elle cest restée privée jus- 
qu'ici ; 
__» Considérant qu’à raison des conditions particulières 
au régime de Ja vérification des décès , la surveillance 
n’en peut être exercée convenablement que par une 
collection de personnes choisies dans les premiers rangs 
de l’administration et de la science, et dont la mission 
soit de nous aider, par la connaissance et la juste appré- 
ciation des faits, à introduire des améliorations dès lors 
appropriées exactement aux besoins ; 

» Considérant que ce contrôle peut être efficacement 
constitué sous la forme d’un comité, opérant, par délé- 
gation de membres spécialement chargés de cette fonc- 
tion, des visites spontanées au domicile des décédés, 
indépendantes de celles qui sont prescrites par les maires 
aux médecins vérificateurs ordinaires des décès ; 

» Considérant que ce comité, exerçant sa surveillance 
sans embarrasser le service, et éclairant l'administration 
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par l'expérience et le secours des faits, sera particuliè- 
rement pour les maires un auxiliaire précieux par les 
avertissements salutaires qu’il pourra leur procurer ; 

» Considérant que, dans une mesure de haute sur- 
veillance administrative, qui doit avoir pour effet, en 
prévenant des erreurs, d’inspirer à la population con- 
fiance et sécurité pour une bonne et fidèle exécution de 
la loi sur les décès , le conseil municipal, organe de ses 
besoins et de ses intérêts , peut être utilement et conve- 
nablement appelé à prendre une part de cette surveil- 
lance ; 

_» Considérant aussi que la responsabilité des maires * 
à qui la loi confie en premier ordre la mission de con- 
stater les décès, n’est pas moins intéressée que celle de 
l'administration chargée d’assurer l'exécution de la loi j 
à ce que cette exécution soit aussi complète que possible, 
et que leur participation aux travaux d’un comité d’in- 
spection pour la vérification des décès peut être égale- 
ment justifiée par de hautes convenances : 

» Considérant que cette mesure intéressant à un égal 
degré tous les arrondissements de Paris, il convient 
que les maires et conscillers municipaux des divers ar- 
rondissements puissent être appelés à venir siéger tour à 
tour dans le coinité ; 

» Considérant, enfin, que les connaissances médicales 
et scientifiques seront à ce comité d’une telle utilité, 
qu'il importe que les médecins, admis à en faire partie, 
ne soicnt choisis que dans les rangs les plus élevés de 
l’art médical, et parmi les praticiens expérimentés qui 
jouissent déjà de la confiance publique : 
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» AvOns arrêté : 

» ARTICLE PREMIER. Un comité est institué, sous 
notre présidence, pour surveiller le service de la vérifi- 
cation des décès. 

» Il sera composé : 

» 1° du préfet, président ; 

de deux membres du conseil municipal ; 

de deux maires de Paris: 

du doyen de la Faculté de médecine de Paris; 

d'un autre médecin choisi dans les notabilités 
médicales ; 

du chef de la première division ; 

de linspecteur en chef du service des Pompes 
funèbres : 

de l'inspecteur en chef du service des inhuma- 
tions et cimetières, 

et du chef du bureau de l'État civil, secrétaire. 

» En tout onze personnes ayant voix délibérative. 

» 2° De quatre médecins choisis parmi les praticiens 
habiles de la Faculté de Paris, pour exercer les fonc- 
tions actives de l'inspection à domicile, et ‘ayant voix 
consultative. | 

» ART. 2. Un traitement fixe sera attaché au titre 
d'enspecteur; les autres fonctions du comité seront gra- 
tuites. 

» ART. 3. Le comité se réunira une fois par mois, sur 
convocation, à l'Hôtel-de- Ville, sans préjudice des cir- 
constances où nous jugerions nécessaire de le convoquer 
extraordinairement, à l’effet d'entendre les rapports des 


45. 
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médecins inspecteurs dont il sera parlé ci-après, et de 
délibérer sur l’objet de ces rapports. 

» ART. 4. Le comité donnera son avis sur la valeur 
ou sur la portée des faits consignés dans lesdits rapports, 
et proposera au préfet ses vues, pour assurer et perfec- 
tionner la marche et les résultats du service. 

» ART. 5. L'inspection sera divisée entre les quatre 
médecins inspecteurs, à raison de trois arrondissements 
pour chacun. 

» ART. 6. Les médecins seront tenus d'opérer chaque 
jour, aux domiciles des décédés, un certain nombre de 
visites spontanées qui ne pourra être moindre de 
indépendantes de celles qui sont prescrites par les maires 
aux médecins vérificateurs ordinaires des décès. 

» ART. 7. Ils accompliront cette mission à l’aide de 
duplicatas des mandats de visites, délivrés par les maires 
aux médecins vérificateurs des décès (1); ces mandats 
seront, à cet effet, expédiés doubles, et les duplicatas dé- 
posés deux fois par jour à l’Hôtel-de-Ville. 

» ART. 8. En conséquence, les quatre médecins in- 
specteurs du comité se rendront chaque jour à l'Hôtel- 
de-Ville, sans exception des jours fériés, pour y prendre 
connaissance des duplicatas destinés à les diriger dans 
les visites qu’ils jugeront à propos d'opérer. 

» L'un d'eux, à tour de rôle, devra passer, chaque 
jour, quelques heures à l’Hôtel-de-Ville, pour répondre 
aux questions, ou réquisitions d'urgence, qui pourraient 
naître du service. 

» ART. 9. Dans le cas où, procédant à une visite, la 


(4) Voyez Modèle n° 4, p. 274. 
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mort ne leur paraîtrait pas bien certaine, ils devront, à 
l'instant même, en informer le maire par écrit, et préa- 
Jablement prescrire et même employer tous les moyens 
de l'art pour essayer de rappeler la vie : si la visite du 
médecin vérificateur avait précédé la leur, ils devront, 
dans leur rapport au maire, en provoquer une seconde : 
en tous cas, ils suivront, jusqu’à résolution finale, toutes 
les circonstances de ce fait, le plus essentiellement re- 
commandé à leur zèle. 

» ART. 10, En cas d'indices qui puissent leur faire 
penser que la mort a été violente ou l’effet d’un crime, 
ils devront le faire connaître également sur-le-champ 
au maire, et par écrit. 

» Dans ce cas, comme dans celui qui est prévu par 
l’article précédent, ils adresseront directement au maire 
leur message, renfermé dans une enveloppe portant en 
caractères apparents les mots : Comité des décès : urgent. 

» ART. 41. Ils devront conseiller, selon les cas, l’au- 
topsie des femmes mortes en état de grossesse; et si Ja 
visite du médecin n’avait pas encore eu lieu, ils l’exhor- 
teront, par une note cachetée, laissée à domicile, à s’unir 
à eux pour demander cette opération, dans le but d’es- 
sayer de sauver l’enfant chez lequel la vie pourrait n’avoir 
pas cessé. 

» ART. 12. L'expérience démontrant que les familles 
négligent trop souvent les précautions recommandées 
pour l’ensevelissement, et surtout celles qui sont à pren- 
dre immédiatement après ce que l’on croit être le dernier 
soupir, pour ne pas mettre obstacle au retour de la vie, 
les médecins inspecteurs ne perdront aucune occasion 
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de rappeler ces recommandations aux familles, ct d’in- 
sister sur leur exacte observation. | 

_» ART, 43. Les médecins inspecteurs rendront compte 
au comité, à chacune de ses séances, dans un rapport 
écrit ct circonstancié, du résultat de leurs visites. 

» Ils devront généralement observer, recueillir et 
porter à la connaissance du comité tous les faits relatifs 
aux décès qui leur paraîtront pouvoir intéresser l’admi- 
nistration, la justice, la science, la morale ou l'humanité. 

» Une instruction particulière développera cette partie 
importante et très vaste de la mission qui leur est 
confiée. 

» ART. 14. Les conseillers municipaux et maires fai- 
sant partie du comité seront renouvelés tous les deux 
ans, au moyen du remplacement, chaque année, d’un 
maire et d’un conseiller municipal. | 

» ART. 15. Sont appelés à composer le comité d'ins- 
pection pour la vérification des décès, à dater du 1° mai 
prochain : 

» M. Galis, membre du conseil municipal, député de 

Paris; 

» M. Périer, membre du conseil municipal, juge de 

paix du 7° arrondissement ; | | 

» M. Berger, maire du 2° arrondissement de Paris, 

député du Puy-de-Dôme ; | 

» M. Delanneau, maire du 12° arrondissement ; 

» M. le docteur Orfila, doyen de la Faculté de méde- 

cine de Pariss | 

» M. le docteur Chomel, professeur de clinique mé- 

dicale à l'Hôtel-Dieu ; | 
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_» M. Pontonnier, chef de la division d'administration 
générale, à la Préfecture de la Seine ; 

» M. le comte de Zaqueuille, inspecteur én chef du 

service des Pompes funèbres : 

» M. Zavilletelle, inspecteur en chef des inhumations 

ct des cimetières ; 

» M. Villot, chef du bureau de l'État civil et de la 

statistique. 

» ART. 16. Il sera pourvu, par un arrêté particulier, 
à la nomination des quatre médecins inspecteurs. 

« ART. 17. Le présent arrêté sera imprimé, adressé à 
MM. les maires, et mis à exécution dans le plus court 
délai. 

» Fait à Paris, le 15 avril 1839. 


» Signé : Comte DE RAMBUTEAU. » 


2° Annexe, Ordonnance concernant le moulage, 
l'autopsie, l’embaumement et la momification des 


cadavres. 
(6 septembre 1839.) 


« Nous, conseiller d’État, préfet de police, 
» Considérant qu'il importe que les cadavres ne soient 


soumis, avant les délais fixés par la loi pour procéder 


aux Inhumations, à aucune opération capable de modifier 
leur état ou de transformer en décès réel une mort qui 
ne serait qu’apparente ; : 

» Considérant que l'autorité, chargée de ER à la 
salubrité publique, doit fixer les délais qui peuvent être 
accordés, selon les circonstances, pour surseoir aux 
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inbumations et prescrire les mesures de précaution que 
nécessiterait la conservation des cadavres au delà du 
terme d'usage; 

» Vu les arrêtés du gouvernement des 12 messidor 
an VIT, et 3 brumaire an IX; 

» L'ordonnance de police du 25 janvier 1838, con- 
cernant les autopsies, 

» Ordonnons ce qui suit : 

» ARTICLE PREMIER. A Paris, et dans les autres com- 
munes du ressort de la Préfecture de police, il est dé- 
fendu de procéder au moulage, à l’autopsie, à l’embau- 
mement ou à la momification des cadavres, avant qu’il 
se soit écoulé un délai de vingt-quatre heures depuis la 
déclaration des décès à la mairie, et sans qu'il en ait été 
adressé une déclaration préalable au commissaire de 
police à Paris, et au maire dans les communesrurales (1). 

» ART. 2. Cette déclaration devra indiquer que l’opé- 
ration est autorisée par la famille; elle fera connaître, 
en outre, l'heure du décès ainsi que le lieu et l'heure 
de l'opération. 

» ART. 3. Les maires et les commissaires de police 
devront nous transmettre ces déclarations, après avoir 
constaté que l’on s’est conformé aux dispositions de l'ar- 
ticle 1°°. 

» ART. 4. Il n’est fait exception aux dispositions de la 
présente ordonnance que pour les cadavres des personnes 
dont le décès aurait été constaté judiciairement. 

» ART. 5. Les infractions aux dispositions qui précè- 
dent seront constatées par des procès-verbaux qui nous 


(4) Modèle n° 2, p. 275. 
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seront adressés pour être transmis aux tribunaux com- 
pétents. 

» ART. 6. Les dispositions de la présente ordonnance 
ne sont point applicables aux opérations qui sont prati- 
quées dans les hôpitaux et hospices, et dans les amphi- 
théâtres de dissection légalement établis. 

» ART. 7. L'ordonnance de police du 25 janvier 1838, 
concernant les autopsies, est rapportée, 

» ART. 8. Les sous-préfets des arrondissements de 
Sceaux et de Saint-Denis, les maires des communes ru- 
rales, les commissaires de police, le chef de la police 
municipale de Paris, les officiers de paix et les autres 
préposés de la Préfecture de police sont chargés, chacun 
en ce qui le concerne, de l'exécution de la présente 
ordonnance, qui sera imprimée et affichée dans toute 
l'étendue du ressort de la Préfecture de police. 

» Ampliation en sera adressée à M. le pair de France, 
préfet de la Seine, et à chacun de MM. les maires de la 
ville de Paris. 

» Le Conseiller d’État, préfet de police, 


» G. DELESSERT. » 


8° Anxmiexe, Arrété modifiant l'arrêté du 15 avril 
1839, portant création d'un comité d'inspection de 
la vérification des décès. 


(14 octobre 4839.) 


« Nous, pair de France, préfet de la Seine, 
» Vu notre arrêté du 45 avril 1839, portant création 
d’un comité d'inspection pour la vérification des décès ; 
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» Va la lettre de M. le ministre de l’intérieur, en date 
du 21 août 1839; 

« Vu la décision du même ministre, du 16 septembre 
dernier, portant approbation, sous la réserve des modi- 
fications qui vont être l’objet da présent, des dispositions 
consacrées par notre arrêté du 45 avril 4839; 

» Arrêtons 

» ARTICLE PREMIER. Le comité institué sous notre 
présidence, par notre arrêté du 45 avril 41839, recevra 
dans sa composition quatre maires de Paris et quatre 
conseillers municipaux , au lieu de deux maires et de 
deux conseillers municipaux. 

» En conséquence, le nombre des membres du comité 
ayant voix délibérative est fixé à quinze au lieu de 
onze. 

» ART. 2. Les conseillers municipaux et maires fai- 
sant partic du comité seront renouvelés tous les deux 
ans, au moyen du remplacement, chaque année, de deux 
maires et de deux conseillers municipaux. 

» ART. 3. Sont appelés à faire partie du comité, à 
dater du 1°" novembre prochain : 

» M. Hérard, membre du conseil municipal de 
Paris: | 

» M. Bouvattier, membre du même conseil ; 

» M. Moreau, maire du 7° arrondissement de Paris : 

» M. Bessas-Lamégie, maire du x° arrondissement 
de Paris. | 

» Les nominations conférées aux membres précédem- 
ment désignés sont prorogées pour compter également à 
dater du 1° novembre. 


pres 


# 
MAY 


VÉRIFICATION LÉGALE DES DÉCÈS. 269 

» ART. 4. Dans le cas où la mort ne paraîtrait pas 
bien certaine aux médecins inspecteurs, ils devront à 
l'instant même en informer le maire par écrit, et préa- 
lablement prescrire tous les moyens de l’art pour essayer 
de rappeler la vie ; ils indiqueront, dans leur rapport au 
maire, si la visite du médecin vérificateur a précédé la 

leur. | 
» ART. 5. Au moyen des dispositions de l’article pré- 
cédent, et de celles de l’article 2 ci-dessus, les articles 
9 et 14 de notre arrêté du 15 avril 1839 sont sup- 
primés. 
-  » ART. 6. L'article 41 du même arrêté est également 
supprimé. 

»ART. 7. Toutes les autres dispositions de notre dit 
arrêté du 15 avril 4839 sont et demeurent maintenues, 
pour être exécutées selon leur forme et teneur, à partir 
du + novembre 1839.: ) 

» ART. 8. Le présent arrêté sera adressé à MM. les 
maires, pour être annexé à celui du 15 avril 1839. 

» Fait à Paris, le 14 octobre 1839. 


» Signé : Comte DE RAMBUTEAU. » 


9° Annexe. Arrété portant modification des articles 
3 et 8 de l'arrêté du 21 vendémiaire an 1x (13 oc- 
tobre 1800 (1), relarif aux déclarations de décès et 
aux inhumations. 
(25 janvier 1841.) 


« Nous, pair de France, préfet du département de la 
Seine, L 


(1) Voir cet arrêté ci-dessus, p. 246. 
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» Vu l'arrêté de l’un de nos prédécesseurs, en date du 
24 vendémiaire an 1x, lequel a pour objet de régler le 
mode d’après lequel seront faites et reçues les déclara- 
tions des décès dans les mairies ; 

» Considérant que, des termes de Particle 3 de cet 
arrêté, on infère souvent que l’ensevelissement de la 
personn? décédée peut être opéré aussitôt qu'il a été 
donné acte de son décès par l'officier public, et que 
ceux de l’article 8 du même arrêté semblent n’imposer 
l'observation d’un délai de vingt-quatre heures entre le 
moment de la déclaration des décès et celui de l’inhuma- 
tion du corps du décédé, que dans le cas où la déclara- 
tion a été faite le jour même du décès, à moins qu'il n'y 
ait dissolution commencée, et constatée par l'officier de 
santé; | 

» Considérant, quant à l’article 3, que, dans le cas où 
le décès ne serait qu’apparent, un ensevelissement trop 
précipité aurait pour effet de mettre obstacle à l'influence 
des causes qui pourraient rappeler à la vie, et que, sous 
ce point de vue, l’ensevelissement, ainsi que la mise en 
bière, doivent être assimilés, dans leurs conséquences, à 
l'inhumation elle-même; et quant à l’article 8, qu’il a 
été reconnu que l'exception qu’on semble en induire, 
dans le cas où la mort aurait précédé d’un jour le mo- 
ment de la déclaration, a donné lieu à des déclarations 
inexactes, dans l’intention de se soustraire à l'obligation 
d'observer le délai de vingt-quatre heures, circonstance 
qui avait déjà déterminé un de nos prédécesseurs à dé- 
cider, sous la date du 15 février 1832 : « que le délai de 
» vingt-quatre heures prescrit par l’article 77 du Code 
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» Civil ne commencerait à courir qu’à dater de Ja dé- 
» claration faite à la mairie ; » 
« Vu ledit article 77 du Code civil, 
» Avons arrêté ce qui suit : 

» ARTICLE PREMIER. Les articles 3 et 8 de l'arrêté 
du 21 vendémiaire an 1x, relatifs aux déclarations de 
décès, sont rapportés, et seront remplacés par les articles 
ci-après : | 

» ART, 2. Il ne sera donné acte des déclarations de 
décès par l'officier public, qu'après que le décès aura 
été constaté dans la forme prescrite par l'arrêté ci-dessus 
visé. 

» ART. 3. L’ensevelissement des corps des décédés, 
leur mise en bière, leur inhumation, et en général toute 
disposition dont ces corps pourraient être l’objet, ne 
devront avoir lieu qu'après expiration complète d’un 
délai de vingt-quatre heures à partir de la déclaration 
du décès, à moins qu’il n’y ait dissolution commencée, 
et constatée par le médecin vérificateur qui sera tenu, 
en ce cas, d'insérer au procès-verbal de visite les motifs 
sur lesquels se fonde la déclaration que l’inhumation est 
urgente. 

» ART. 4. Toutes les autres dispositions de l'arrêté 
du 21 vendémiaire an 1x, auxquelles il n’est pas dérogé 
par le présent, continueront d'être exécutées. 

» Fait à Paris, le 25 janvier 1841. 


_» Signé : Comte DE RAMBUTEAU,. » 
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10° Annexe. (Circulaire contenant instruction sur 
l'application de l'indemnité allouée aux médecins 
vérificateurs pour chaque constatation de décès. 


(15 septembre 1847.) 


« Monsieur le maire, un arrêté pris par l’un de mes 
prédécesseurs le 21 vendémiaire an 1x (13 octobre 
1800) (1), a établi dans la ville de Paris le service de vé- 
rification des décès, et a attribué en même temps une 
indemnité pour chaque constatation de décès faite par 
les médecins vérificateurs d’après les ordres de l'officier 
de l’état civil. 

» Cette indemnité, payée d’abord à 4 fr. 50 c. par 
visite , a été élevée à 2 fr. par un autre arrêté du 15 sep- 
tembre 1823. 

» Cependant des réclamations m'ont été adressées par 
plusieurs de MM. les maires de Paris, au sujet de l’ap- 
plication de cette même indemnité, qui ne serait point 
attribuée aux médecins vérificateurs toutes les fois que 
la vérification d’un décès, ordonnée d’ailleurs par le 
maire, aurait donné lieu à l'intervention de l’autorité 
judiciaire. 

» J'ai examiné la question qui fait l’objet des récla- 
mations dont il s’agit, et il m’a paru évident que toute 
visite faite d’après un mandat du maire, à l'effet de con- 
stater un décès, quels qu’aient été les résultats de cette 
constatation, qu’elle ait donné lieu ou non à l’interven- 
tion de l'autorité judiciaire, devait donner lieu à la ré- 
tribution allouée par ledit arrêté, 


(1) Voyez p. 246. 
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» Cette interprétation, du reste, n'ayant rien qui ne 
soit conforme à l'esprit de l'arrêté déjà cité du 21 ven- 
démiaire an IX, ce sera dans ce sens, monsieur le maire, 
que devront être dressés les états que vous aurez à me 
fournir désormais pour le paiement des honoraires al- 
loués aux médecins vérificateurs des décès. 

» Agréez, monsieur le maire, l'assurance de ma con- 
sidération distinguée. 

Pour le préfet en congé, le conseiller de préfecture 
déléqué , 

Signé : DE LAMORELIE. 


P. S. Pour les instructions et arrêtés concernant la police des 
salles de dissection, des amphithéâtres d'anatomie ; des cime- 
tières, etc., l’on consultera avec intérêt l’ouvrage de M. Ad. Trébu- 
chet, ayant pour titre : Jurisprudence de la médecine, de la chi- 
rurgie et de la pharmacie en France. Paris, 1834, p, 129, 543 et 
suivantes. 


’ 
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TROISIÈME PARTIE. 


OBSERVATIONS DE MORT APPARENTE. 


I. Mort apparente ; mesures prématurées d’inhumation. 


« J'ai vu, dit Lancisi (1), il y à environ vingt ans, un 
gentilhomme qui vit encore, à qui le sentiment et le 
mouvement sont revenus dans l’église pendant le service 
qu’on chantait à côté de son corps; ce qui fut moins un 
sujét d’admiration que de frayeur pour les assistants. » 


IT, Mort apparente reconnue par le médecin. 


« P, Zacchias, médecin à Rome, rapporte (2) qu’un 
jeune homme pestiféré tomba en syncope, et fut porté 
dans cet état parmi les morts; ceux qui se disposaient à 
l'enterrer ayant découvert en lui quelques signes de 
vie, le reportèrent à l’hôpital. Deux jours après , étant 
de nouveau tombé en syncope, on le crut mort cette se- 
conde fois. On le mit avec les cadavres pour être enterré. 
Il donna encore des marques de vie , les secours qu'on 
lui donna eurent tout le succès imaginable. Ce jeune 
homme est encore vivant. Il y en a bien d’autres qui 
pendant cette maladie contagieuse ont été mis dans la 
tombe sous de fausses apparences, nous en sommes cer- 
tains. » 

(4) De mort, subit., liv, 4, cap, 45. 

(2) Quest. méd, lége, t, HIT, 

16 
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III, Mort apparente; mesures prématurées d’inhumation. 


« Plutarque rapporte qu’une personne étant tombée 
de haut sur le sol, mourut de sa chute sans qu’il y eût 
la moindre apparence de blessure. Comme on le portait 
en terre au bout de trois jours, il reprit tout à coup ses 
forces et revint à lui (1). » 


IV. Mort apparente reconnue par le médecin ; désappointement 
des héritiers, 

« Asclépiade revenant de sa maison de campagne, ren- 
contra un grand convoi. La curiosité lui fit demander le 
nom du défunt. Personne ne lui ayant répondu tant la 
consternation était grande, il s’approcha du corps, il le 
trouva entièrement frotté de parfums, sa bouche hu- 
mectée d’un baume précieux, suivant l’usage des Grecs. 
Il le tâta de toutes parts, et trouva des signes cachés de 
vie, Aussitôt il s’écria que le défunt n’était pas mort. Les 
uns voulaient qu’on fit attention au discours du méde- 
cin; d’autres, au nombre desquels étaient surtout les 
parents, et notamment les héritiers , se moquaient du 
médecin et de la médecine. Asclépiade eut beaucoup de 
peine à obtenir une courte surséance. Il fallut arracher 
le corps des mains des porteurs, aussi avides de leur 
proie que l'enfer. On le reporta chez lui, où le secours 
des remèdes convenables le rappela sur-le-champ à la 
vie. Celse fäit une courte mention de cette histoire dans 
le chapitre VI du livre II de sa médecine (2). » 


(4) Bruhier, Additions, t, I, p. 89, 90. 
(2) Bruhier, Additions, t. I, p. 94, 92. 
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V. La même observalion de mort apparente rapportée sous deux 
noms différents. 


« Eusèbe, Théodoret et Calixte (1) rapportent d’après 
Platon, au dixième livre de sa Pépublique, l'histoire d’un 
Arménien qu’ils nomment Erus, qui fut tué dans une ba- 
taille. Quand on vint au bout de dix jours pour enterrer 
les victimes, leurs corps furent trouvés corrompus, excepté 
le sien ; ce qui fit qu’on le reporta chez luipour lui rendre 
les derniers devoirs. Il revint à lui deux jours après, 
étant sur le bûcher. Ce trait d'histoire , rapporté dans 
Quenstedt , est tiré du traité de Kornmann, de Miracu- 
his mortuorum. 11 y a tout lieu de croire que c’est le 
même que rapporte Valère-Maxime, liv. I, chap. VIIT, 
car il n’y a d’autre différence que celui du nom et de la 
patrie du prétendu mort, que ce dernier appelle Phé- 
réus, et dit natif de Pamphilie; et ce qui me persuade 
encore plus que de part ou d’autre il y a erreur de nom, 
c’est que Valère-Maxime cite aussi Platon pour garant, 
et qu'il est bien difficile à se persuader qu'il se rencon- 
tre deux événements aussi parfaitement semblables. Ce- 
pendant Kornmann, dans son traité de Miraculis mor- 
tuorum, rapporte ces deux traits d'histoire, attribuant 
à Platon celle de Phéréus de Pamphilie, et citant Noël 
Taillepied dans son traité de Apparitione spirituum 
pour garant de celui d'Érus, Arménien , Sans dire que 
ce dernier l'ait aussi tiré de Platon. Quoi qu'il en soit, 
ces deux histoires font faire à Quenstedt cette judicieuse 
réflexion :« Manent interdum spiritus corporibus huma- 


(4) De imm. anim., ©. viij.. 
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» nis inclusi, sed motus occulti sunt, devinctique sensus 
s adeo ut vivant ne annon , ejusmodi corpora non facile 
» intelligatur. » Il arrive quelquefois aux esprits de de- 
meurer enfermés dans le corps des hommes, dans le 
temps que les sens sont tellement liés, qu’il n’est point 
aisé de savoir si ces corps sont encore vivants ou non (1). 


VI. Observations de mort apparente rapportées par Pline. 


Pline , au chapitre LIT du VII: livre de son Histoire 
naturelle intitulé : De ceux qui sont revenus à la vie 
dans Le temps qu'on leur rendait les derniers devorrs , 
dit qu’Acilius Aviola, homme de distinction, puisqu'il 
avait été consul, revint à lui étant sur le bûcher, mais 
que n’ayant pu être secouru à cause des progrès que la 
flamme avait faits, il fut brûlé vif. Le même accident 
arriva aussi à Lucius Lamia , qui avait été prêteur. Ges 
deux événements cruels sont aussi rapportés par Valère- 
Maxime. 

Célius Tuberon fut plus heureux, au rapport du na- 
turaliste que nous venons de citer. Il donna assez à temps 
des signes de vie pour n’avoir pas le funeste sort de ses 
concitoyens. Mais il n’y avait plus un moment à perdre, 
ilétait déjà sur lebächer. Pline ajoute sur le témoignage 
de Varron , que, dans le temps qu’on faisait à Capouc 
une distribution de terres, un homme qu’on portait en 
terre revint à pied chez lui, et que pareille chose est 
arrivée à Aquin. Le dernier trait que l'historien rap- 
porte est arrivé à Rome, et il devait être bien instruit, 
puisqu'il intéressait le nommé Cerfidius, mari de sa 


(4) Bruhier, Additions, L 1, p. 93, 94. 
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tante maternelle, qui revint à lui après qu’on fut con- ‘ 
venu avec l'entrepreneur des funérailles, dont il se 
vengea en assistant en bonne santé à ses obsèques (1). » 


VII. Mort apparente, inhumation précipitée ; le patient est réduit 


à se ronger les mains et à se casser la tête dans son tombeau. 


Voici ce qu’on trouve dans le voyage d'Italie 


de Maximilien Misson, tome Ie", Lettre V. 


« Le nombre des personnes qui ont été enterrées 
comme mortes sans l'être, est grand en comparaison 
de celles qui ont été heureusement tirées de leurs tom- 
beaux. Mais sans sortir de Cologne, je vous ferai sou- 
venir de l'archevêque Geron, qui, au rapport d’Al- 
bert Krantzius, fut enterré non mort, et ne put être 
assez tÔt secouru ; et vous savez sans doute que le 
même accident arriva dans la même ville au docteur 
Subtil Scot, qui se rongea les mains ef se cassa la tête 
dans son tombeau. I est vrai qu’un certain Georges 
Herwart, qui avait beaucoup de vénération pour lui, 
trouvant quelque chose de trop sinistre et de trop dé- 
sagréable dans cette histoire, l’a niée positivement à 
Bzovius, l’un des plus considérables qui l'ont avancée; 
ni Bzovius, ni Paul Joye, ni Latome, ni Majoli, ni 
Vitalis, ni Garzoni, ni les autres qui tiennent le même 
langage, ne peuvent point être suspects d’avoir voulu 
mentir, etil n’y a nulle raison de ne vouloir point en- 
tendre leur témoignage (2). » 


(4) Bruhier, Additions, & I, p. 95, 96. 
(2) Bruhier, Additions, L I, ps 97, 98. 
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» 


» 


VIIT, Mort apparente ; inhumation; la personne est sauvée 
par un voleur. 


Misson ajoute tout de suite l’histoire suivante : 


« Il y a quelques années que la femme d’un orfèvre 
de Poitiers, nommé Mervache, ayant été enterrée avec 
quelques bagues d’or, selon qu’elle l'avait désiré en 
mourant, un pauvre homme du voisinage ayant appris 
la chose, déterra le corps la nuit suivante pour déro- 
ber les bagues, Ces bagues ne pouvant être ôtées qu’a- 
vec effort, le voleur réveilla la femme en les voulant 
arracher. Elle parla, et se plaignit qu’on lui faisait du 
mal. L'homme effrayé s'enfuit, et la femme , revenue 
de son accès d’apoplexie , sortit de son cercueil heu- 
reusement ouvert, et s’en revint chez elle. En peu de 
jours elle fut tout à fait guérie. Elle a vécu plusieurs 
années depuis ce temps-là, et a encore eu plusieurs 
enfants qui vivent encore aujourd’hui, et qui exer- 
cent à Poitiers la profession de leur père (4).» 
IX, Mort apparente; inhumation; la personne sauvée 
î par un voleur. 


« La feinme d’un consul de Cologne, ayant été en- 
terrée l’an 1571 avec une bague de prix, le fossoyeur 
ouvrit le tombeau la nuït suivante pour voler la bague. 
Je laisse à penser s’il fut bien étonné quand il se sen- 
tit serrer la main, et quand la bonne dame l’empoi- 
gna pour se tirer du cercueil. Il s’en dépêtra pourtant, 
et s'enfuit sans autre conversation. La ressuscitée se 
développa aussi du mieux qu’elle put, et s’en alla frap- 
(1) Bruhier, Additions, t, 1, p. 99, 400, 
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» per à la porte de sa maison. Elle appela un valet par 
» son nom, et Jui dit en trois mots le principal de son 
» aventure, afin qu'on ne la laissât pas languir ; mais le 
» valet la traita de fantôme, et courut pourtant tout 
» effrayé conter la chose à son maître. Le maître, aussi 
» incrédule que le valet, le traita de fou... Cependant 
» la défunte, qui n’était pas morte, grelottait dañs son 
» drap en attendant qu’elle pât entrer. Il arriva pour- 
» tant enfin que la porte lui fut ouverte, on la réchauffa 
» et on la traita si bien qu’elle recommença à vivre 
» comme si de rien n'eût été. (Misson). » 


X. Mort apparente; la personne sauvée par un voleur, — Une 
victime substituée à une autre, 


« Voici une tragédie semblable, dont la scène est à 
Toulouse. Une dame ayant été enterrée dans l’église des 
Jacobins avec un diamant au doigt, un de ses domesti- 
ques se laissa enfermer dans l'église, et la nuit étant 
venue, descendit dans le caveau où l’on avait déposé le 
cercueil. L’ayant ouvert, et le gonflement du doigt em- 
pêchant la bague de couler, il se mit en devoir de le 
couper. La douleur ayant fait faire un cri à la prétendue 
morte, le domestique, saisi de frayeur, tomba sans 
connaissance, Cependant la dame continuait de se plain- 
dre. Le temps de matines arrivant heureusement , les 
plaintes se firent entendre à quelques religieux, qui, 
guidés par le bruit, descendirent dans le caveau , où ils 
virent la dame sur son séant, et le domestique à demi 
mort.-On courut éveiller le mari, qui fit reporter sa 


(4) Bruhier, Additions, t, I, p. 101, 102. 
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femme chez lui. Elle guérit de cette maladie; mais le 
saisissement du domestique fut si violent, qu’on ne put 
le rappeler à la vie. II mourut dans les vingt-quatre 
heures, et dédommagea la mort de la victime qu’il lui 
avait enlevée (1). » 


XI, Mortapparente; inhumation ; la personne sauvée par un voleur. 


-« Le révérend père Lecler raconte que la sœur de la 
première femme de son père ayant été enterrée dans le 
cimetière public d'Orléans, avec une bague au doigt, 
un domestique, attiré par. l’appât du gain, découvrit le 
cercueil la nuit suivante, et ne pouvant parvenir à ôter 
Ja bague, il se disposa à couper le doigt. La douleur fit 
jeter un grand cri à cette femme, ce qui effraya et mit 
en fuite le voleur ; elle se débarrassa des linges qui l’en- - 
veloppaient, et revint à la maison. Elle n’est morte que 
dix ans après, ayant survécu à son mari, dont elle eut 
un enfant depuis cet accident (2). » 


XII. Le même individu trois fois mort, trois fois enterré et trois 
fois ressuscité par la grâce de Dieu. 


« François de Civille, gentilhomme normand, était 
capitaine d’une compagnie de cent hommes dans la ville 
de Rouen, lorsqu'elle fut assiégée par Charles IX , et 
avait alors vingt-six ans. Il fut blessé à mort à la fin d’un 
assaut , et étant tombé du rempart dans le fossé, quel- 
ques pionniers le mirent dans une fosse avec un autre 
corps, après lavoir dépouillé de ses habits, et le couvri- 
rent d’un peu de terre. Il y resta depuis onze heures du 


(4) Bruhier, Additions, L. I, p. 444, 142. 
(2) Thèse de Winslow, $ I. 
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matin jusqu’à six heures et demie du soir , que son valet 
l'alla déterrer. Ce fidèle domestique, en l’embrassant, 
sentit encore quelques signes de vie, et l’emporta dans 
sa maison où il avait coutume de loger; il y fut cinq 
jours et cinq nuits sans parler, ni remuer, ni donner 
aucun signe de sentiment , mais aussi ardent de fièvre, 
qu’il avait été froid dans la fosse. La ville ayant été prise 
d'assaut, les valets d’un officier de l’armée victorieuse, 
qui devait loger dans la maison où était Civille, le jetè- 
rent sur une paillasse dans une chambre de derrière, 
d’où les ennemis de son frère le jetèrent par la fenêtre. 
Il tomba heureusement sur un tas de fumier, où il de- 
meura plus de trois fois vingt-quatre heures en chemise. 
Au bout de ce terme, un de ses parents, surpris de le 
trouver vivant , l’envoya à une lieue de Rouen , où il fut 
traité et pansé, et enfin parfaitement ouéri. 

» La mère de Civille étant morte enceinte pendant 
l'absence de son mari, fut enterrée sans qu’on songeût 
à sauver l’enfant par l'opération césarienne. Le lende- 
main de l'enterrement le mari arrive et apprend avec 
surprise la mort de sa femme, et le peu d'attention 
qu’on avait eu pour son fruit. Il la fait exhumer, lui 
fait ouvrir le bas-ventre, d’où l’on tira encore vivant 
celui dont on vient de faire l’histoire. Je conviens que 
cette circonstance est étrangère à notre sujet comme 
elle l'était au plan de Goulart; je suis cependant per- 
suadé que le lecteur ne me saura pas mauvais gré de ne 
l'avoir pas omise, et qu’elle aurait été lue avec plaisir à 
la tête de l’histoire de la blessure de Civille (4). » 


(4) Bruhier, Additions, t. I, p. 407, 408. 
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XI, Mort apparente reconnue par des personnes étrangères 
à la médecine. 


« Un jeune homme de vingt-deux ans, du village de 
Menière, au canton de Fribourg, qui, l’an 1566, fut at- 
taqué d’une perte qui emporta presque toute sa famille. 
Lui-même, réputé mort le quatrième jour, fut enseveli. 
Huit jours après on vint prendre le corps pour l’enterrer. 
Comme on le voulait poser dans la bierre, on trouva 
qu’il n’était ni froid, ni roide; ce qui donna lieu d’exa- 
miner l’état du corps, auquel on trouva encore un peu 
de respiration. On le remit dans un lit bien chaud avec 
des tuiles chaudes aux pieds, on lui fit avaler quelques 
gouttes de malvoisie. Non seulement il revint à lui, mais 
il était à son labour un mois après, et il jouissait d’une 
bonne santé dans la soixante-quatrième année, étant père 
de sept enfants (1). » 


XIV. Mort apparente. 


« Un maître d’hôtellerie de la ville de Clèves tomba 
dans une telle syncope à l’occasion d’une maladie aiguë 
et violente, qu’on l'aurait enterré si M. Jean Wier ne 
l'eût rappelé à la vie, en le tenant chaudement au lit, 
mettant au malade des épithèmes sur le cœur et aux poi- 
gnets, et lui faisant avaler par intervalle quelques gout- 
tes de médicaments corroboraux ; toutes manœuvres qui 
divertirent les assistants aux dépens du médecin , jus- 
qu’à ce que le succès eut justifié leur utilité (2). » 


(4) Brubier, Additions, t. I, p. 113, 114. 
(2) Brubhier, Additions, t: I, p. 445, 116. 
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*« La Bourgogne, et surtout la ville de Dijon , fut ra- 
yagée d’une peste si meurtrière en l’année 1558, qu’on 
n'avait point le temps de creuser une fosse pour chaque 
mort. On en fit donc de très vastes qu’on remplissait de 
corps. Dame Nicole Lentillet eut le sort commun, et 
après quelques jours de maladie tomba dans une syncope 
si violente qu’elle fut jugée morte, et enterrée dans une 
fosse commune. Le lendemain de son enterrement , au 
matin, elle revint à elle , fit des efforts pour sortir ; mais 
sa faiblesse et le poids des corps dont elle était couverte 
l'en empêchèrent. Elle resta dans cette horrible situa- 
ion pendant quatre jours, que les enterreurs venant 
pour mettre d’autres corps dans Ja fosse, la dégagèrent 
et la reportèrent chez elle, où elle se rétablit parfaite- 
ment (1). 


Comment se fait-il que les fossoyeurs qui avaient 
à peine le temps de creuser la terre pour y dépo- 
ser les victimes de la peste , soient restés quatre 
jours sans entrer dans le cimetière apporter d’au- 
tres corps pour les placer dans la fosse commune ? 


XVI, Mort apparente, 


« Un paysan de Courcelles, proche Neuchâtel, tomba 
en syncope , et on le descendait dans la fosse sans bierre, 
lorsqu'on lui aperçut ün mouvement des épaules. Il fut 
. porté chez lui, et guérit. Cet accident le fit surnommer 
le Mort de Courcelles. » 


(1) Bruhier, Additions, t, I, p. 116, 447. 
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XVII. Mort apparente; inhumation précipitée. 


« Un jurisconsulte de Vesoul, ville de la Franche- 
Comité, auprès de Besançon, cachait si soigneusement 
une léthargie dont les accès étaient assez fréquents, que 
personne n'en savait rien. La raison principale qui l'y 
engageait était la crainte de manquer un mariage qu’il 
était sur le point de contracter. Craignant pourtant que 
quelque bévue inopinée ne lui devint fatale, il fit confi- 
dence de son état au prévôt de la ville que sa charge 
obligeait d’y être sédentaire. Le mariage se conclut, et 
il fut assez longtemps en bonne santé. Mais sa femme , à 
qui il n’avait point fait de confidence, l’ayant jugé mort 
dans un accès très violent de son mal, le fit mettre dans 
le cercueil. Le prévôt, qui était absent dans le temps de 
l'accès, revint heureusement assez tôt pour le sauver ; 
il fit surseoir à l'enterrement, et le malade, revenu à 
lui, lui eut l'obligation de seize ans de vie (1). » 


XVIII. Mort apparente reconnue par le médecin, 


« Un médecin, dont parlent les Mélanges de l’Aca- 
démie des curieux de la nature , s'étant aperçu qu’un 
homme qu’on croyait mort avait encore les membres 
flexibles, quoiqu’on ne sentit point de pouls, que l’im- 
mobilité du coton approché de la bouche déposât contre 
l'existence de la respiration, et que les lavements les 
plus âcres fussent sans effet, fit frotter fortement la 
plante des pieds de cet homme avec une étoffe très dure, 
pénétrée d’une saumure très forte, et par ce moyen le 


(1) Bruhier, Additions, p, 117, 148. 
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rappela à la vie. Cependant, quelque efficaces que soient 
ces moyens pour juger de l’état d’un sujet qu’on croit 
mort, il est certain qu'ils sont quelquefois insuffisants ; 
et, sans m'arrêter à compiler les exemples, je me con- 
tenterai d'en appeler à l'histoire communiquée à l’Aca- 
démic royale des sciences, d’un soldat sur qui le fer 
chaud ne faisait aucune impression douloureuse , bien 
que tous les organes des mouvements volontaires fussent 
en bon état (1). » 


XIX. Mort apparente ; mesures prématurées d’inhumation. 


« La fille du nommé Gouge, artisan, ayant été con- 
duite à l'Hôtel-Dieu, et étant jugée morte de la maladie 
qui l'y avait fait transporter, donna heureusement des 
signes de vie dans le temps qu’elle était sur le brancard 
dont on se servait pour la porter dans la fosse. Elle 
guérit de cette maladie , et fut mariée depuis. Ge fait 
peut être encore certifié par Jeanne Gouge, sœur de la 
ressuscitée, blanchisseuse, demeurant rue de l’Arba- 
lète , faubourg Saint-Marcel (2). » 


\ 


XX. Mort apparente ;-mesures prématurées d'inhumation. 


«M. Mareschal, chapelain de Notre-Dame, à Paris, 
dit qu'environ l’année 1714, passant dans la rue Jean- 
Robert, il vit sur le pas d’une porte une femme enve- 
loppée d’une grosse couverture de laine , assise dans un 
fauteuil, à côté d’un cercueil, dans lequel elle avait été 


(4) Bruhier, Dissertation, t, I, p. 77, 78. 
(2) Bruhier, Additions, t. I, p. 448, 149. 
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apportée jusque-là, et d'où on venait de la tirer à 
l'instant (1). » 

XXI. 


« Le même chapelain certifie aussi avoir vu en 1722 
ou 1723 des gens qui criaient aux porteurs de morts 
qui s’avançaient vers la rue du Champ-Fleury, que celui 
qu'ils venaient chercher était sorti de la bière, et qu'il 
n’était pas mort (2). » 


XXII. Mort apparente ; mesures prématurées d’inhumation. 


« M. Bénard, chirurgien de Paris, assure qu’étant 
jeune il a vu dans la paroisse de Réol , en présence de 
son père et de plusieurs personnes, tirer du tombeau un 
religieux de l’ordre de Saint-François, qui était enterré 
depuis trois ou quatre jours. Il était encore vivant, mais 
il mourut un instant après son exhumation. Elle fut faite 
sur l’avis d’un de ses amis qui manda qu'il était sujet à 
des attaques de catalepsie (3). » 


XXIIT. Mort apparente; mesures prématurées d’inhumation. 


« Madame Landrv, veuve du fameux graveur de ce 
nom, rapporte que son père à été tenu pour mort pen- 
dant plusieurs heures sur une paillasse , et qu'il est re- 
venu par le moyen de l’eau salée qu’on lui fit couler 
dans la bouche par le conseil d’une de ses amies, qui 
soutint avec obstination qu'il n’était pas mort (4). » 

(1) Thèse de Winslow, $ I. 

(2) Thèse de Winslow, $ I. 


(3) Thèse de Winslow, $ I. 
(4) Thèse de Winslow, SI. 
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XXIV. Mort apparente de Winslow. 


« Winslow, s’il faut en croire quelques mots jetés 
dans un petit coin de sa Dissertation , fut deux fois 
considéré comme mort dans le cours de sa jeunesse, 
Ipsum me ferali bis additum involucro , prima vice 
puerum, adolescentem secunda, judicante medico. » 


‘Il est à regretter que de plus amples rensei- 
onements ne fassent pas mieux connaître ce double 
épisode de la vie de Winslow. — Quand on jouit 
ainsi du pouvoir de simuler la mort, et qu’on a eu 
le bonheur d’être à deux prises ensevelitout vivant 
sans dommage pour sa personne, on se doit à 
soi-même compte de ses Impressions; on les doit 
surtout à ceux à qui on fait part de l’événement, 
et on ne leur dit pas d’une manière aussi brève : 
J'ai été enterré deux fois dans ma jeunesse. Cela 
ressemble trop à une communication de nourrice 
sur un fait dont on a perdu la mémoire, Winslow 
aurait dû raconter les détails de la méprise dont il 
annonce avoir été l’objet. Son récit aurait eu 
mille fois plus de valeur que toutes les autres his- 
toires qu’il a empruntées à des sources inconnues, 
dans le but de défendre sa doctrine. Ce fait pou- 
vait seul servir de base à sa dissertation, les au- 


2 


292 OBSERVATIONS DE MORT APPARENTE. 
tres ne devant Y figurer qn’à titre de pièces Jus- 
üficatives accessoires. 


XXV. Mort apparente. 


« Une personne de distinétion attaquée d’une de ces 
maladies dont on guérit tous les jours, bien qu’elles 
soient mortelles de leur nature, mais où la mort est 
toujours annoncée par des signes avant-coureurs, était 
traitée par un médecin de la Faculté, dont on n’a pu me 
dire le nom. Il la laissa le soir en danger, mais sans 
avoir lieu de craindre qu’il la vit pour la dernière 
fois. Lorsqu'il vint le lendemain , on Jui dit en entrant 
dans la maison que le malade était mort la nuit, En con- 
séquence on l'avait mis sur la paille et enseveli. Le mé- 
decin assura positivement qu’il était impossible qu’il fût 
mort. Il fit découdre le suaire, ct remettre le prétendu 
mort au lit, lequel, aidé du secours des remèdes, justi- 
fia le sentiment du médecin en revenant d'une syncope 
violente qui avait fait prendre le change aux assistants. 
Il vécut plusieurs années depuis cet accident [1). » 


XXVI. Mort apparente; affirmation ridicule d’un médecin, 


« La nommée Aubert, demeurant rue Chartière, à 
l'Image de Saint-Sébastien, s'étant mise dans une colère 
violente contre un de ses enfants, tomba dans une syn- 
cope si forte que non seulement on la crut morte, mais 
qu'on la mit dans le cercueil, et qu’on l’exposa à sa 
porte. Une femme de son voisinage ne pouvant suppo- 
ser que la Aubert fût réellement morte, fit tant auprès 


(1) Bruhier, Additions, t, T, p. 449, 450, 
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de la famille qu'on remonta le cercueil dans la chambre, 
et qu'on l’ouvrit en présence d’un médecin et d’un chi- 
rurgien. On m’a nommé ce dernier Chauvet. On trouva 
le corps encore tout chaud, et le visage de couleur ver- 
meille. Ze médecin assura qu'il n'y avait pas une heure 
que la femme était morte, et qu’on l’aurait-probable- 
ment tirée d'affaire si on l’eût saignée dans le commen- 
cement de la syncope, causée par la seule violence de 
son accès de colère. » 


XXVIT, Mort apparente ; inhumation précipitée, 


« Un crochetcur, demeurant rue des Lavandières, 
tombe malade, et est porté à l'Hôtcl-Dieu. Le croyant 
mort quelque temps après, on le transporte à Clamart, 
avec les autres morts du même hôpital, et on le met avec 
eux dans la fosse. Il revient à lui sur les onze heures de 
Ja nuit, déchire son suaire, frappe à la loge du portier, 


qui lui ouvre la porte, et revient chez lui (1). » 
ZXXVIIT. Observation de mort apparente reconnue par le médecin, 


« Le médecin de la reine Isabelle , médecin habile, 
autant qu’on pouvait l'être dans ce temps, ne trouvant 
point le pouls si faible à un malade qu’il traitait, as- 
sura aux assistants, entre lesquels étaient ses élèves, 
qu'il ne mourrait pas sitôt. Cependant étant revenu le 
soir pour le voir, un de ceux qui étaient auprès du 
malade vint au-devant de lui pour lui dire qu'il était 
mort. Le médecin, étonné de ce qu’il entendait , ne fit 


(4) Bruhier, Additions, L I, p. 145, 146. 
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pas de fond sur le rapport qu’on lui faisait, et se fiant 
plus à ses lumières qui lui avaient fait juger que les for- 
ces du malade ne tiraient pas si fort à leur fin, il monta 
avec assurance et sans balancer dans Ja chambre du ma- 
lade, qu’il trouva le visage couvert du drap mortuaire, 
et déjà revêtu de l’habit de Saint-François. Il le fit dé- 
couvrir et lui tâta le pouls, dont il sentit encore le mou- 
vement ; il le fit remettre au lit, et non seulement il 
guérit de cette maladie, mais il vécut depuis un grand 
nombre d’années (1). » 


‘ 
XXIX. Mort apparente reconnue par un médecin. 


« Un pêcheur, frappé d’apoplexie depuis vingt heu- 
res, ayant tout le corps froid, fut enveloppé el cousu 
dans un suaire, et laissé par terre jusqu’au temps de 
l'enlèvement. Pendant qu’on le portait en terre, on 


entendit dans le cercueil un bruit sourd et inconnu, 
qui obligea de mettre Le cercueil par terre. On trouva 
le.suaire mouillé et plein d’écume à la partie qui tou- 
chait la bouche. Pendant qu'on découvrait le corps, 
le hasard voulut que je passasse avec deux de mes 
confrères en allant à une consultation. On nous appela 
à grands cris pour juger la vie de cet homme. Nous 
lui primes le bras et frouvämes que Le pouls battait au 
poignet. Il fut rapporté chez lui, où, par le moyen de 
secours révulsifs, tels que les ventouses sèches , les 
lavements, il commença à revenir un peu à lui, et il 


fut guéri en peu de jours (2). » 


(1) Bruhier, De l'incertitude, t. II, p. 427, 428. 
(2) Bruhier, De l’incertitude, t. I, p. 372, 374. 
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XXX. Mort apparente reconnue par un médecin. 


« Une fille mélancolique, et aimant la solitude, s'étant 
imaginée voir un esprit, fut frappée d’une terreur et 
d’une stupeur qui lui donnèrent la fièvre avec inquié- 
tudes, délire, défaillances, etc. Elle resta enfin comme 
morte, sans respirer et sans sentir ni la brûlure, ni les 
piqûres. Elle était dans cet état depuis vingt-quatre 
heures, si bien réputée morte, qu’on pensait à l’enter- 
rer. Son médecin, qui revint heureusement de la cam- 
pagne , l'ayant examinée avec soin, et ayant entrevu 
quelque signe de vie équivoque, lui fit avaler insensible- 
ment quelques volatils spiritueux, qui la firent revenir 
à la vie (4). » 


XXXI. Mort apparente accompagnée de mouvements de la tête; 
mauvais traitements infligés à la malade. 


Nymman , dans son 7raité de l'apoplexie, ch. XXXI, 
s'exprime ainsi: « Nous avons actuellement, dit-il, en 
» cette ville de Wirtemberg, une femme, nommée Ëve 
» Megers, veuve d'Étienne Sicharding, layetier, qui, 
» étant fille, il y a trente et tant d’années, et demeurant 
» chez une de ses tantes, veuve d’Élie Zabers, dans la 
» ville d’Acken , qui est dans notre voisinage , où la peste 
» faisait de grands ravages, en fut attaquée après quel- 
» ques autres personnes de la même maison, qui en 
» étaient mortes. Elle avait alors vingt-trois ans, et elle 
» fut tellement pressée par la maladie, que tout le monde 


(4) Bruhier, De l'incertitude ,t, IT, p. 394, 417. 
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» la crut morte, et qu'après lavoir enscvelie, on Ja 
» porta d’un lieu chaud dans un froid, où elle fut mise 
> sur de la paille jusqu’à l’heure de l'enterrement , c’est- 
» à-dire jusqu'à deux heures après midi; car on la 
» croyait morte depuis minuit, autrement ou l'aurait 
> enterrée à midi, suivant l'usage établi pour lors dans cet 
> endroit. Qu'arrive-t-il? après midi, peu de temps avant 
> l'arrivée des porteurs , la prétendue morte commence 
» à se remuer, @é fait effort pour lever la tête, et même 
» pour se lever. La tante, qui était encore dans la maison 
» avec une autre femme, et s’imaginant que c'était un 
» esprit, se saisit d’un bâton, avec lequel elle aurait 
» achevé sa nièce, si sa compagne ne s’y fût opposée ; 
» mais elle ne put l’empêcher de s’en servir pour la re- 
» pousser avec violence dans la place où elle était; puis. 
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» elle s’enfuit, et s’enferma exactement dans son poêle. 
» La malade, ainsi maltraitée , resta comme en extase 
» dans Je lieu où on l'avait repoussée, avec cette différence 
» qu'elle avait une respiration sensible. Douze heures 
» après, Car on avait différé l’enterrement, elle revint 
» entièrement à la vie. Actuellement elle se porte bien 
» encore, bien qu’elle ait payé depuis longtemps les droits 
» qui sont dus au clergé, au curé et aux sonneurs (1). » 


XXXIT. Mort apparente dissipée à propos. 


« Une dame de grande distinction d’Augsbourg , après 
une perte de sang très considérable, tomba dans une 
syncope si forte, qu'avant perdu tout mouvement ct 


(1) Bruhier, De l'incertitude, t, IL, p, 419, 420. 
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tout sentiment, étant sans pouls, sans donner le 
moindre signe de vie, personne ne doutait qu’elle ne 
fût réellement morte. Le lendemain, comme on l’en- 
sevelissait suivant l'usage du pays, après avoir fait 
tout ce qu'on fait en pareil cas, la personne qui 
cousait le suaire lui enfonça son aiguille dans la 
plante du pied, pour voir si elle ne donnerait pas quel- 
que signe de vie, et bien lui en prit; elle commenca 
dans le moment à respirer, enfin elle fut rétablie par 
le secours du vin et d’autres remèdes , et elle a sur- 


vécu longtemps en bonne santé à cette mort appa- 
rénte (1). » 


XXXITIT, Mort apparente reconnue par une personne étrangère 
à la médecine. , 


« Un gentilhomme âgé de soixante ans, malade d’une 
fièvre continue, qui était tombé en syncope, rendit à 
ce qu’on crut les derniers soupirs. Tout était disposé 
pour les funérailles et même pour l'ouverture de son 
corps que ses enfants avaient souhaitée. Deux curés qui 
“laient restés auprès du corps pour faire les prières or- 
dinaires se disputaient à qui l'aurait, ce qui obligea mon 
père d'entrer dans la chambre pour empêcher qu’ils n’en 
“iassent aux mains. Mon père s'étant ensuite approché 
du lit où était le mort prétendu, et ayant, par je ne 
sais quelle curiosité, ou plutôt par quel hasard, décou- 
vert la face, à7 crut y voir quelque mouvement. II lui 
approcha en même temps la chandelle du nez et de la 
bouche et lui toucha les tempes sans s’apercevoir d’au- 
cune respiration ni d'aucun battement d’artères. 

(1) Bruhier, De l'incertitude, t, If, p. 429. dé 
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» Comme il le quittait, le croyant tout à fait mort, 
il crut voir encore le même mouvement, ef ur ayant 
retouché les tempes, ul crut y sentir quelque mouvement. 
Il demanda du vin; il lui en frotta le nez, les lèvres et 
les tempes, et lui en mit plusieurs fois dans la bouche 
sans qu’il donnât aucune marque de vie. Mon père allait 
J'abandonner le croyant entièrement privé de vie, lors- 
qu’il commença de savourer le vin qu’on lui avait mis 
dans la bouche, et en ayant avalé quelques cuillerées, 
il ouvrit les yeux; et étant revenu de sa faiblesse , il ra- 
conta tout ce qui s’était passé entre les deux curés, sans 
y omettre la moindre circonstance. Il se guérit entière- 
ment peu de temps après (1). » 


XXXIV, Mort apparente dissipée à propos. 


« L'an 4579, un malade, appelé Hans Teurtel, qu’on 
avait cru mort, et qu’on avait déjà mis dans la bière, 
revint à lui cinq heures après avoir perdu tout sentiment. 
Il se leva, et voyant l’enterreur auprès de lui : Mon ami, 
lui dit-il, je te prie d’aller faire mes excuses à M. Île 
pasteur de ce que j'ai pris la liberté de ressusciter (2).» 


XXXV. Mort apparente périodique et annuelle de tous les habitants 
: d’une province entière. 


« Alexandre Guaguino, Véronais, colonel d’un régi- 
ment d'infanterie dans le fort de Vitebska, limitrophe 
de la Russie, rapporte, dans sa description de la Mos- 
covie, que les habitants de la Eucomorie, province 


(4) Bruhier, De l'incertitude, & II, p. 505. 
2) Bruhier, De l'incertitude, & 1, p. 516. 


OBSERVATIONS DE MORT APPARENTE. 299 
qui est au fond de la Russie, meurent tous les ans le 
27 novembre par la riqueur du froid , comme les hiron- 
delles et Les grenouilles, ou, pour mieux dire, qu'ils 
sont gelés, et ressuscitent au retour du printemps le 
24 avril. Voici comme ils font le commerce avec les 
peuples de leur voisinage. Lorsqu'ils sentent appro- 
cher leur mort, ils déposent leurs marchandises dans 
certains endroits, et leurs voisins les emportent en 
laissant l'équivalent. Lorsque les Lucomoriens ressus- 
citent, ils acceptent l'échange s’il leur paraît exact; 
mais s'ils n’en jugent pas de même, ils redemandent 
leurs marchandises , et c’est souvent un sujet de guerre. 
Au reste, cet assoupissement n’éteint point la chaleur 
innée de ces corps, accoutumés à la température de 
leur air, et recuits par la gelée, pour parler comme 
Albert Krantzius, parce que tous les pores, canaux, 
conduits, étant fermés et bouchés par le froid, elle se 
ramasse vers les viscères, et cette espèce d’antipéri- 
stase ne fait que l’augmenter et la rendre plus vive au 
printemps. De toutes les parties du corps ce serait le 
cer veau qui courrait plus de risques, à cause du grand 
nombre d’amples ouvertures, des narines, par exem- 
ple, qui donnent entrée au froid , si la nature n’y avait 
pourvu en faisant couler du nez, lorsque ces peuples 
commencent à se geler, une pituite légère et aqueuse 
qui, suivant le rapport de Piduxius, ne se gèle pas 
moins que les crachats, que Sigismond d’Herbestein , 
daus son Histoire de Moscovie, dit être gelés avant que 
de tomber à terre. Une nouvelle pituite descendant, 
et se gelant à mesure, elle se prolonge jusqu'à terre, 
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de la même manière qu’il arrive chez nous aux gout- 
tières pendant l'hiver. Les narines étant bouchées par 
ce moyen, le cerveau est moins accessible à cet air 
glacé et en est moins pénétré. Mais si quelqu'un pré- 
tend se garantir de l'inclémence de l'air au moyen de 
peaux, on fait cffort pour dégager les narines de ce 
qui les bouche, le froid aigu entrant sur-le-champ 
dans le cerveau par la porte qu’on lui a ouverte, sa 
chaleur s'éteint ct les Lucomoriens meurent pour ne 
plus renaître; au lieu que quand on attend paisible- 
ment que la douce chaleur du printemps fonde peu à 
peu cette pituite, la chaleur se répand insensiblement 
daus leur corps, les membres reprennent la force et 
le sentiment, et toutes les fonctions rentrent dans 
l’ordre originaire (1). » 


XXXVI. Mort apparente reconnue par une personne étrangère 
à la médecine. 


«Un officier de dragons, jeune ct vigoureux, est 
laissé pour mort d’un coup d’épée, sur le champ de ba- 
taille même. Le chirurgien-major de son régiment le 
trouve sans ressource; le mouvement des artères et du 
cœur est arrêté : les signes de mort les moins équivoques 
caractérisent sa perte. Plusieurs personnes tiennent con- 
seil, près du cadavre, sur les moyens de le soustraire 
aux recherches de la justice : les uns sont de l'avis de 
l’enterrer aussitôt, les autres de le couper par morceaux 
pour disperser ses membres. Enfin, après une partie de 
la nuit écoulée en préparatifs de sépulture, un des amis 


(1) Bruhier, loc, cit., t. II, p. 808. 
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du mort, le trouvant encore chaud, le secoue, l’agite, 
l'appelle, invite le chirurgien-major à lui donner des 
secours, et en quelques minutes on le tira de cet état. 
Il avait entendu tout ce qui s'était fait et dit autour de 
lui, mais il ne pouvait donner aucun signe de senti- 
ment. L'effroi et la détresse n’ont peut-être pas peu con- 
tribué à le rappeler à la vie (1). » 


XXXVIT. Mort apparente reconnue par le médecin. 


«Un ancien directeur du bureau des carrosses de Dijon, 

nommé Collinet , fut réputé mort; le bruit s’en répandit 
dans la ville. Un de ses amis voulut le voir au moment 
où l’on se disposait à l’ensevelir. A force de l’envisager, 
il crut apercevoir quelques restes de sensibilité dans Les 
muscles du visage ; il entreprit de le ranimer avec des 
liqueurs spiritueuses, et le directeur jouit encore assez 
longtemps après de la vie qu’il dut à son ami. Ce miracle, 
que je tiens de mon frère , fut le même que ceux d’Em- 
pédocle et d’Asclépiade. Ces prodiges seraient peut-être 
plus fréquents si l’on appelait toujours les gens de l'art 
dans les cas de mort subite, où l’on est souvent trompé 
par les apparences de sa mort (2). » 


XXXVIIT. Mort apparente, 


« Un homme peut tomber en syncope; il peut \ 
rester trois et même huit jours ; on a vu dans ce cas des 
gens recouvrer la vie après avoir été déposés parmi les 


(4) Durande, Mémoire sur l’abus de l'ensevelissement des 
morts, Strasbourg, 1789, p. 32. 
(2) Durande, loc, cit., p. 66, 
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morts. Tandis que j'étais en Allemagne, l’infirmier, 
garçon de pharmacie de l'hôpital militaire dé Cassel, 
parut avoir rendu le dernier soupir. On le porta dans la 
salle des morts, où on l’enveloppa d’uue simple serpillière. 
Quelque temps après, revenu de sa léthargie , il recon- 
nut l'endroit où on l'avait déposé. Il se traîna jusqu’à 
la porte, qu’il frappa de ses deux pieds. Ce bruit fut 
heureusement entendu de la sentinelle, qui, s’étant bientôt 
aperçue du mouvement ‘de la serpillière, appela du se- 
cours. On porta le moribond dans un lit bien chaud; et 
j'ai vu cet homme continuer jusqu’à la paix le service 
des hôpitaux. S'il eût été serré par des bandes ou des 
ligatures étroites , il n'aurait pu se faire entendre; ses 
efforts inutiles l’eussent fait tomber dans une nouvelle 
syncope ; on l’eût enterré tout vivant (1). » 


XXXIX. Mort apparente. 


« Le docteur Jean Schmid rapporte qu’une petite fille 
de sept ans, après avoir essuyé pendant quelques se- 
maines les accès de la toux la plus violente, fut tout à 
coup délivrée de cette maladie incommode, et parut 
jouir d’une bonne santé. Mais quelques jours après, 
jouant avec ses camarades, cette enfant tomba par terre, 
comme si elle eût été frappée de la foudre. Une pâleur 
mortelle se répandit sur ses joues et sur ses bras ; on ne 
lui sentait point de pouls, les tempes étaient enfoncées ; 
elle ne donnait aucun signe de sentiment, soit qu’on la 
secouât ou qu’on la pinçât. Le médecin, qui la crut 
morte, céda, quoique sans espoir de succès, aux ins- 


(1) Durande, luc. cit., p, 68. 
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tances réitérées des parents, et fit quelques tentatives 
pour tâcher de rappeler cette enfant à la vie. Enfin, après 
plusieurs essais inutiles, il lui fit frotter rudement la 
plante des pieds avec des vergettes trempées dans une 
forte saumure. Au bout des trois quarts d'heure, cette 
jeune fille poussa un petit soupir; on lui fit avaler un peu 
de liqueur spiritueuse , et la vie fut rétablie (1). » 


XL. Mort apparente. 


« Un homme ayant fait un voyage pour voir son 
frère , letrouva mort. Cette nouvelle le plonge dans une 
syncope si affreuse, qu’on le croit mort lui-même. Après 
avoir employé les moyens ordinaires pour le rappeler à 
la vie, on décide qu’il faut l'ouvrir pour reconnaître la 
cause d’une mort aussi subite. Le prétendu mort en- 
tend le complot , ouvre les veux , se lève et s'enfuit (2).» 


XLI, Mort apparente affirmée par un médecin à moitié ivre. 


«Une fille de vingt à vingt-cinq ans, Éliz Rovy, faillit, 
il y a quelques années, être enterrée vivante. Elle de- 
meurait à deux lieues de la ville, et était depuis long- 
temps sujette à des attaques nerveuses, dans lesquelles 
elle perdait complétement connaissance. Dans une de 
ces altaques, plus forte que les autres, ses parents ap- 
pelèrent un chirurgien à moitié ivre, qui décida qu'elle 
était morte, On le crut. On l’enveloppa d’un linceul, 
dans lequel, suivant une coutume barbare, dont tous les 
efforts des personnes éclairées n’ont point encore fait 


(4) Durande, loc. cit; p. 70. 
(2) Durande, Memoire sur l’ensevelisséement, p. 74. 
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revenir le peuple, on la cousit, et on lexposa sur le 
plancher de son lit. On prit jour et heure pour ses funé- 
railles , auxquelles on invita ses parents et amis. Dans 
le nombre se trouvait une jeune fille de son âge qui de- 
meurait à une ou deux lieues de là, et qui accourut 
aussitôt pour voir et embrasser son amie avant qu'on ne 
l'ensevelit. Elle décousit le linceul. Elle couvrit son 
visage ct ses lèvres de baisers, ef crut s'apercevoir 
qu'elle respirait encore. Elle redoubla ses caresses, ct 
fit si bien qu’elle la rappela complétement à la vie (1). » 


XLII. Un homme en état de mort apparente se promenant la nuit 
dans une église. 


« 


« Le comte Richard, entré seul dans une église pen- 
dant la nuit, y trouva un corps déposé dans une bière ; 
le prétendu mort, se levant brusquement, vint au- 
devant de lui les bras étendus. Effrayé par celte appari- 
tion imprévue, le comte passa son épée au travers du 
corps de ce malheureux, qui mourut récllement ; aussi 
ordonna-t-il qu’à avenir il y aurait toujours quelqu'un 
pour garder les morts jusqu’à l’enterrement (2). » 


XLIITI, Mort apparente. 


«Une dame, à la suite d’un accès de catalepsie, resta 
sans pouls et sans respiration, Ne pouvant tirer du sang 
en ouvrant la veine, on la crut morte, et l’on fit les ap- 
prêts de son enterrement. Les stimulants la rappelèrent 
cependant à la vie; elle déclara, quand elle futrétablie, 


James Curry, Observations sur les morts apparentes, p. 9. 


(1) 
(2) Richard, De la léthargie, p.14. 
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qu'elle avait vu tous les préparatifs que l’on faisait pour 
l’ensevelir (1). » 

XLIV. Mort apparente. 
« M. Doutre, négociant, étant au couvent des Jacobins, 
à Perpignan, fut atteint d’une fièvre adynamique , à 
laquelle on crut qu'il avait succombé, Dix-huit heures 
après, on se disposait à l'ensevelir , lorsqu'un de ses amis 
aperçut un léger mouvement des yeux. Il vivait encore 
trente-deux ans après (2). » 


XLV. Mort apparente ; inhumation. 


« Un officier en retraite, qui habitait à Pont-à-Mous- 
son, tomba dans une profonde léthargie, et soit que l’on 
eût rempli les formalités voulues par les lois pour s’assu- 
rer de son décès, soit que l’immobilité de ses membres 
et la pâleur de ses traits l’eussent fait supposer , on l’en- 
terra au bout de trente-six heures seulement. Après que 
les prières d'usage eurent été prononcées, on le trans- 
porta au cimetière, où l’inhumation devait avoir lieu ; 
mais à peine ceux qui assistaient à cette triste et malheu- 
reuse cérémonie étaient-ils retirés, à peine la moitié 
de la fosse était-elle comblée, que des bruits sourds 
provenant du cercueil se firent entendre et vinrent frap- 
per l'attention des fossoyeurs : l’un d’eux, n’osant rien 
faire par luismême, courut appeler un commissaire de 
police et un médecin, pour les rendre témoins du fait 
qui avait lieu; enfin, trois quarts d'heure s’écoulèrent 
avant qu’on pût ouvrir le cercueil. On trouva le malheu- 

(4) Richard, De la léthargie, p. 15. 

(2) Richard, Le la léthargice, p. 15. 
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reux officier une main derrière la tête, la bouche en- 
sanglantée; le médecin voulut opérer la saignée et fit 
jaillir quelques gouttes de sang ; il le brûla ensuite au 
doigt ; mais plus de signes d’une vie qui s'était éteinte 
de la manière la plus horrible (1). » 


XLVI. Mort apparente ; inhumation. 


«Le prince L.... possédait près de Florence une ha- 
bitation où chaque année il allait passer l'été avec sa fa- 
mille. Cette demeure, loin de ressembler à ces délicieuses 
villas dont sont parsemés les environs de la plupart des 
villes d'Italie, avait conservé un aspect presque féodal , 
qui contrastait majestueusement avec la coquette appa- 
rence du palais de construction moderne. C'était un an- 
tique et noble château, avec ses tours, fossés et cha- 
pelle, appartenant, depuis plusieurs siècles, à la famille 
de L...., qui, comme beaucoup de maisons princières , 
avait fait construire sous la chapelle un caveau de sépul- 
ture. Ce caveau, profondément creusé dans un sol sa- 
blonneux , était voûté et revêtu intérieurement de larges 
dalles de pierre; de sorte que son état hygrométrique 
était tel, que les corps que l’on y déposait s’y momi- 
fiaient, pour ainsi dire, sans tomber en putréfaction. 
Cette circonstance, au reste, ne doit point être consi- 
dérée comme extraordinaire , et, même en France , où 
les conditions de climature sont infiniment moins favo- 
rables, à cause de l'humidité, que celles de l'Italie, iln’est 
point rare de trouver des terrains qui jouissent de la sin- 
gulière propriété de conserver intacts les cadavres qu’on 


(1) Richard, De la léthargie, p. 45. 
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leur confie, Plus loin, j'en citerai un exemple. En 
outre, chacun sait aujourd’hui que si les momies que 
l'Égypte possède en si grande quantité ont pu traverser 
impunément plusieurs milliers d'années, cette circon- 
stance est due exclusivement à la sécheresse parfaite et à 
la température constamment égale des caveaux mor- 
tuaires où les corps étaient déposés, et non pas à des 
méthodes d’embaumement particulières aux Égyptiens ; 
car leurs procédés sont maintenant parfaitement connus, 
et ne peuvent réussir que sous les mêmes influences 
climatériques. C’est dans de semblables cavernes que 
les Guanches déposaient les corps des leurs, qui se con- 
servaient admirablement, bien qu’ils ne fussent enve- 
loppés que de simples bandelettes.* 

» Lorsqu'un membre de la famille de L... était mort, 
son corps, revêtu de riches habits, était déposé dans 
une bière ouverte, et, bientôt descendu dans le ca- 
veau , il était placé sur les dalles, près d’une longue 
suite d’aïcux, sans que l’on prît d’autres soins que celui 
de recouvrir le cercueil d’un drap noir. 

» Le prince de L.,. mourut des suites d’une maladie 
de langueur, et fut porté avec les cérémonies usitées dans 
le caveau que nous venons de décrire, et dont la lourde 
porte se referma vraisemblablement pour longtemps, 
car il n’avait qu’un fils qui sortait à peine de l’adoles- 
cence. Celui-ci avait pour son père une tendresse ex- 
trême ; de sorte que, environ un mois après cel événe- 
ment, il prit la résolution de voyager, pour échapper à 
la douleur que lui causait la perte cruelle qu’il venait de 
faire. Mais avant de partir, avant de s'éloigner pour 
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longtemps du château de sa famille, il voulut contem- 
pler encore une fois les traits d’un père si tendrement 
chéri ; il voulut aller répandre quelques larmes sur cette 
tombe où s'était brisée sa dernière affection. Seul, il 
marche donc vers la chapelle funéraire, et après avoir 
enlevé les barres de fer qui en assujettissaient la porte, 
il veut l'ouvrir, lorsqu'il sent qu’un obstacle puissant 
s'oppose à ses cfforts. En proie à une inexprimable 
anxiété, il s'écric, de toutes paris on accourt à son 
aide : l'obstacle est surmonté, la porte s'ouvre, et... 
spectacle plein d'horreur! cet obstacle, c'était le ca- 
davre du prince de F..., qui, les traits convulsés, était 
veau mourir de faim contre cette porte qui ne devait plus 
s'ouvrir pour lui, et dont les ais portaient encore les 
traces qu'y avaient imprimées ses mains déchirées et tor- 
dues dans les angoisses du désespoir. L’infortuné n'avait 
été tiré du sein de la mort que pour en trouver une 
mille fois plus cruelle (1). » 
XLVII, Mort apparente ; inhumation précipitée ; parodie 
du jugement de Salomon. 

«En l’année 1706, le parlement de Toulouse avait 
pour président M. d'Olmond , issu d’une des plus an- 
cicnnes familles de cette ville. Doué d’un profond sa- 
voir et des capacités les plus remarquables, cet homme 
distingué avait su apporter, dans les hautes fonctions 
dont il était revêtu, une sévère intégrité, qui rendait 
plus saïllantes encore l’affabilité de ses manières et les 
qualités de son cœur. 

» Veuf depuis plusieurs années, il avait une fille 


(1) Léonce Lenormand, Des inhumations précipitées, p. 27. 
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unique sur laquelle il concentrait toutes ses affections. 
Mademoiselle Victorine d'Olmond, âgée de quinze ans, 
joignait à une extrême beauté tous les aimables dons de 
son sexe, et, de plus, une grande fermeté de caractère, 
que peut-être elle tenait de son père, mais qui n’excluait 
en elle ni Ja soumission ni le respect filial. 

» À l’époque où commence ce récit, un des régiments 
en garnison à Toulouse comptait au nombre de ses ofii- 
ciers M. le chevalier de Sézanne, fils d’un ex-lieutenant- 
général des armées du roi, originaire de Toulouse, 
jeune homme d’une haute naissance et d’un mérite 
supérieur, Tous ces titres lui assurèrent un accueil 
distingué de la part de ses anciens compatriotes , 
et de tous les salons qui lui furent ouverts, il n’en 
trouva bientôt aucun qui pât centrer en parallèle, à ses 
yeux, avec celui de M. d'Olmond. Des charmes de plus 
d’une espèce l’y attiraient en effet : il avait retrouvé un 
ancien ami de son père dans ce noble vieillard , à l’as- 
pect à la fois grave et bienveillant ; etson cœur, d’abord 
exclusivement rempli de respect, avait peu tardé à s’ou- 
vrir aux sentiments les plus affectueux, dès qu'il lui 
avait été donné de pénétrer dans son intimité, de jouir 
de la faveur de ses entretiens si attachants , enfin de pui- 
ser à pleines mains dans des précieux trésors de savoir et 
d'expérience. Mais un nouvel attrait vint encore agir 
sur lui, peut-être à son insu : je l'ai dit, mademoiselle 
d'Olmond était admirablement belle, le chevalier de 
Sézanne l’aima bientôt d’un amour qu'il sut lui faire 
partager. Tous deux jeunes ct beaux, tous deux aimant 
pour la première fois, égaux en fortune el en naissance, 
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ils s'abandonnèrent avec confiance à un amour qui, gran- 
dissant encore pendant une année d’une fréquentation 
presque quotidienne, finit par revêtir tous les caractères 
d’upe de ces passions profondes qui influent fatalement 
sur toute une destinée. À les voir l’un et l’autre si con- 
fiants et si heureux de ce premier amour qui devait être 
le dernier, qui eût osé leur prédire un avenir funeste !... 

» Les choses en étaient arrivées à ce point, lorsque 
Louis XIV, voulant récompenser M. d’Oimond de ses 
services passés , l’appela au poste de président à mortier 
au parlement de Paris. Là, M. d'Olmond fut heureux 
de retrouver quelques anciennes connaissances, en tête 
desquelles figurait madame de Sézanne, la mère du che- 
valier, et il forma avec elle une liaison d’autant plus 
étroite, que vraisemblablement il pensait déjà qu’un 
moment viendrait où cette intimité serait encore res- 
serrée; car il n’était pas probable que l'amour si vif, 
développé sous ses yeux, entre les deux jeunes gens, 
eût longtemps échappé à sa sagacité, 

» Six mois plus tard, M. de Sézanne vint à Paris avec 
son régiment, et ce fut avec un inexprimable bonheur 
qu’il retrouva celle à laquelle il avait voué une si ardente 
affection. Alors il prit la résolution de demander Ja main 
de mademoiselle d'Olmond, qui lui fut accordée sans 
difficulté, et on fixa le mariage à une époque peu éloi- 
gnée. Quelques jours encore, et les amants allaient être 
unis, lorsque le régiment reçut l’ordre de se rendre à 
Brest, où se trouvait une escadre qui était sur le point 
de mettre à la voile pour l'Amérique. Peindre la stu- 
peur dont cette nouvelle frappa les amants serait im- 


OBSERVATIONS DE MORT APPARENTE: 3414 


possible. Cependant M. de Sézanne ne songea pas un 
instant à se démettre de son grade ; il comprit fort bien 
qu'agir ainsi à l'heure du danger, c'eût été se déshono- 
rer à tout jamais; seulement, il voulut faire hâter la cé- 
lébration du mariage , afin d'emmener avec lui sa jeune 
épouse; mais M. d’Olmond, persuadé qu'il y aurait pres- 
que folie à laisser une jeune fille frêle et presque enfant 
s’exposer aux. hasards d’un long et pénible voyage, non 
seulement refusa d'y consentir, mais encore se montra 
inflexible aux prières du chevalier, qui le suppliait de 
permettre qu'il emportât du moins le titre d’époux de 
sa fille. 11 lui fallut donc se résoudre à s'éloigner, et il 
partit après avoir échangé avec sa fiancée les serments 
les plus solennels. 

» Deux années ne s'étaient pas encore écoulées depuis 
cette cruelle séparation, que l’on apprit en France que 
le régiment de M. de Sézanne avait été presque entière- 
ment détruit dans un combat où lui-même avait trouvé la 
mort. Cet affreux événement plongea mademoiselle d’Ol- 
mond dans un sombre désespoir dont aucune consola- 
tion ne pouvait la tirer. Pendant longtemps on craignit 
pour sa vie; cependant sa douleur finit par dégénérer, 
du moins en apparence, en une douce mélancolie qui 
abusa son père lui-même. Celui-ci, sentant les années 
s’accumuler sur sa tête, et craignant de laisser bientôt 
une si jeune fille sans protecteur, se décida à lui proposer 
un autre époux. A la premiére ouverture qui lui fut faite 
à cet égard, le désespoir de mademoiselle d'Olmond 
parut se ranimer ct se révolter contre une proposition 
qui lui semblait une injure ; pourtant vaincue enfiu par 
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les instances de son père : « S'il n'était possible, lui 
ditelle, de conserver le moindre doute sur la mort de 
M. de Sézanne, sachez-le bien, mon père, aucune puis- 
sance humaine ne me forcerait à manquer aux serments 
que je lui ai faits; mais puisqu'il n’en est point ainsi, 
puisque ma vie entière ne doit plus être qu’une longue 
douleur, je ne veux pas, par une coupable résistance, 
justifier en quelque sorte la rigueur du ciel envers moi. 
Je ne chercherai donc plus à me dérober à votre auto- 
rité, et j'accepterai aveuglément l'époux que vous m’au- 
rez présenté. Je saurai remplir envers lui tous mes devoirs 
sans murmure; mais qu'il n’attende pas de moi autre 
chose que soumission et respect, car mon pauvre cœur, 
brisé par ses chagrins, s’est désormais fermé pour tou - 
jours à tout sentiment de tendresse, » 

» Quelques mois après, mademoiselle d’Olmond était 
devenue femme de M. de Saint-Alban, conseiller au 
parlement. Dans son nouvel état, madame de Saint-Al- 
ban sut rester à la fois fidèle à sa douleur et à son mari, 
qui l’aimait de Ja plus vive affection; sa beauté admi- 
rable semblait encore avoir puisé de nouveaux charmes 
dans le voile de tristesse répandu sur ses traits. Elle cut 
une fille qu’elle se prit à aimer de tout l'amour que de- 
puis plus de trois années elle cachait dans son âme, ct 
sa vie illuminée pour ainsi dire par cette affection nou- 
velle, allait peut être connaître des jours moins malheu- 
reux, lorsque tout à coup elle fut atteinte d’une maladie 
qui la conduisit rapidement au tombeau. Les larmes que 
versa M. de Saint-Alban furent aussi amères qu'avait été 
profond son attachement; il fit élever un magnifique mau- 
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solée, près duquel il allait assidûment s’agenouiller et 
pleurer en pensant à celle qui n’était plus. Les années, 
en se succédant, rendirent ses regrets moins poignants, 
sans les éteindre et sans lui faire réformer l'obligation 
qu'il s'était imposée de visiter fréquemment la tombe de 
sa femme, surtout à l’anniversaire de sa mort. 

» Un jour, celui du cinquième anniversaire, M. de 
Saint-Alban s'était rendu au cimetière pour payer son 
fidèle tribut à ses regrets. Doucement incliné sur le 
tombeau, il tenait ses regards attachés sur une minia- 
ture, et la vue de ces traits aimés , en reportant sa pen- 
sée aux jours si vite écoulés de son heureuse union, 
avait réveillé en lui une foule de souvenirs qui, quoique 
douloureux , n'étaient pourtant pas sans avoir un certain 
. Charme. Tout à coup un léger frôlement se fit entendre, 
et, levant les yeux, il aperçut à quelques pas une jeune 
femme si parfaitement semblable à celle qu’il avait per- 
due, qu’il resta quelques instants frappé de stupeur, 
tandis que celle-ci fuyait précipitamment après avoir 
laissé échapper un faible cri. Revenu à lui-même, il 
s’élança à sa poursuite, et la vit de loin s’éloigner dans 
une riche voiture qui s’éloigna rapidement. 

» Quoiqu'il se crût abusé par une étrange ressem- 
blance, il voulut néanmoins connaître celle dont la vue 
avait fait sur lui une si cruelle impression. Il apprit que 
cette jeune dame, originaire d'Italie, n’habitait que 
depuis peu de mois la France, où elle était venue avec 
son meri, M. le chevalier de Sézanne. 

» Ce nom de Sézanne augmenta encore ses doutes, 
car il se rappelait avoir entendu dire que mademoiselle 


d’Olmond avait été fiancée à un jeune homme de cette 
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famille. Il songea alors à questionner le gardien du cime- 
tière où sa femme avait été enterrée, il apprit que de- 
puis environ cinq ans, celui-ci avait renoncé à ses fonc- 
tions, après avoir fait un héritage considérable, et qu'il 
s'était retiré dans une petite ville où il était mort depuis 
deux ans. I] se rendit près de la veuve, la questionna 
adroïtement, et découvrit que son mari n'avait jamais 
fait d’héritage, et que la source de sa fortune subite lui 
était inconnue à elle-même. Son anxiété étant parvenue 
à son comble, il pensa enfin à obtenir du lieutenant- 
criminel l'autorisation de faire procéder à une exhuma- 
tion. Cette permission lui est accordée : en sa présence, 
on creuse la terre; on extrait le cercueil, on l'ouvre, il 
était vide! !! 

» À cette vue, M. de Saint-Alban sentit son cœur 
inondé de joie, car désormais le doute n’était plus pos- 
sible : cette étrangère qu'il avait vue était bien évidem- 
ment sa femme, rendue à l'existence par un événement 
tenant du prodige. Comment cela avait-il pu arriver? 
par quelle suite de circonstances avait-elle été arrachée, 
vivante encore, du tombeau qui s'était refermé sur elle, 
et où lui-même l'avait vue descendre? C'était là un mys- 
tère impénétrable, dont il résolut de chercher l’expli- 
cation par tous les moyens possibles. Cependant il hésita 
encore: une pensée déchirante venait de se glisser en 
lui; cette femme qu'il avait entourée de tant de soins et 
de tant d'amour, cette femme sur la tombe de laquelle il 
avait versé, pendant cinq années, des larmes si amères, 
avait donc pu l'oublier au point de se livrer volontai- 
rement à un autre!... Mais il chassa ces tristes ré- 
flexions, et se mit à poursuivre l’accomplissement de 
son œuvre, 
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» Il s’adressa directement au parlement de Paris, 
devant lequel il déposa une demande pour faire déclarer 
nul le mariage de M. de Sézanne avec mademoiselle 
d'Olmond , et obtenir la réintégration de celle-ci au do- 
micile conjugal. Pendant ce temps, il sema Por à pleines 
mains, pour découvrir quelques indices favorables à sa 
cause. Le jour où il fut appelé à exposer devant le tri- 
bunal les motifs de sa demande, il prouva, indépendam- 
ment de tous les faits que nous connaissons déjà, que 
cinq années auparavant, et le lendemain des obsèques 
de madame de Saint-Alban, M. de Sézanne, arrivé à 
Paris seulement depuis la veille, l'avait quitté brusque- 
ment accompagné d’une femme voilée et malade, et 
s'était retiré dans une ville d'Italie où il était resté. 

» À tout cela M. de Sézanne opposa les dénégations 
les plus absolues : il prouva, par des actes authentiques, 
que sa femme était fille de parents italiens, et montra 
son contrat de mariage revêtu de la signature des plus 
hauts personnages de la ville qu’elle avait habitée. Alors 
M. de Saint-Alban sortit quelques instants, et rentra 
bientôt accompagné d’un vieillard portant, sur ses traits 
amaigris , les traces profondes d’une vive douleur. C'était 
M. d’Olmond, qui, frappé au cœur par la mort de sa 
fille, avait été depuis plusieurs années cacher au fond 
d’une province éloignée son désespoir et les remords que 
lui inspirait la pensée d’avoir contribué à abréger ses 
jours en l’unissant, contre son gré, à un homme qu’elle 
ne pouvait aimer. 

» L'aspect de madame de Sézanne fit naître en lui une 
émotion extrême ; les veux baignés de larmes, il tendit 
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les bras vers elle, en l'appelant d’une voix brisée, et en 
la conjurant de revenir à lui et de ne pas renier son 
père. En présence d’un spectacle si touchant, madame 
de Sézanne demeura pourtant impassible , et, s’avançant 
vers lui ayec une grande dignité, elle lui dit d’une voix 
émue : « Pardonnez-moi les cruels souvenirs que ma vue 
réveille en vous; je pourrais être fière de vous nommer 
mon père, et je sens qu’il me serait bien doux d’essuyer 
vos larmes ; mais je dois y renoncer, car ce n’est pas sur 
moi qu’elles coulent, et le titre que vous me donnez ne 
m'a jamais appartenu. Depuis quelques jours à peine je 
suis cn France, et, déjà assaillie par de nombreux per- 
sécuteurs , je me vois forcée de défendre contre eux un 
époux et une famille qu’ils voudraient me ravir. Pour- 
quoi me fait-on subir un si cruel traitement? Ne de- 
vais-je donc connaître ce pays que pour apprendre à le 
détester ? 

» À ces mots, .M. de Saint-Alban comprit que sa cause 
élait perdue, et il s’éloigna précipitamment pour ne pas 
entendre l'arrêt qui bientôt allait détruire son dernier 
espoir... ; 

» Près d’une heure s'était écoulée depuis l’éloigne- 
ment subit de M. de Saint-Alban. Le tribunal était sur 
le point de prononcer le jugement qui devait donner à 
M. de Sézanne des droits désormais imprescriptibles sur 
la femme qu’un rival voulait lui enlever, quand tout à 
coup un frémissement général parcourut l'auditoire, et, 
de proche en proche, quelques voix s’écrièrent de sus- 
pendre larrêt. Qu'allait-il donc se passer ? 

» Lorsque M. de Saint-Alban avait quitté l'enceinte du 
parlement, il avait senti son cœur livré au plus hor- 
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rible désespoir. Il avait compris que l’aveugle justice des 
hommes, induite en erreur par le calme extraordinaire 
de sa femme, allait la lui ravir pour toujours; et ce- 
pendant, aucun doute ne s'était élevé dans son esprit : il 
était bien sûr de n'être pas abusé par une ressemblance 
impossible ; c'étaient trop bien ses traits, sa Voix, Son 
maintien; et son sang-froid, qui avait pu tromper tout 
un tribunal, ne lui en imposait pas à lui-même ; il com- 
prenait qu’elle l'avait puisé dans un amour qui la domi- 
nait exclusivement, et peut-être, hélas! dans une haine 
profonde pour lui. 

» Rentré dans son hôtel, il s'enfuit jusqu’au fond le 
plus reculé.de ses appartements pour y cacher ses larmes 
qui coulaient bien amères, car à son chagrin allaient se 
joindre désormais toutes les tortures de la jalousie. 

» Tout à coup une idée à frappé son esprit; un der- 
nier rayon d'espoir vient de luire à ses yeux. Il saisit 
entre ses bras sa fille, charmante enfant âgée de six ans, 
court comme un insensé jusqu’au tribunal, et, hale- 
tant, éperdu , il la dépose aux pieds de M. de Sézanne , 
sans avoir la force de prononcer une seule parole. Cet 
espoir ne devait pas être déçu, et l'amour maternel, do- 
minant en cet instant toutes les autres résolutions : « Ma 
fille! mon enfant!.... » s’écria-t-elle; en même temps 
elle tomba à genoux , la saisit entre ses bras , et la cou- 
vrit de baisers ct de larmes. 

» Essaierons-nous de peindre la révolution qui s'opéra 
dans tout l'auditoire et la stupeur qui frappa M. de 
Sézanne ?.… Cependant, au bout de quelques instants , 
il se remit et ne sentit pas faiblir sa résolution bien ar- 
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rêtée de disputer à cet homme la possession de celle 
qu’il avait conquise sur la mort. Cherchant de nouvelles 
forces dans la victoire même qu’il ambitionnait : «Écou- 
tez tous ! s’écria-t-il d’une voix altérée mais puissante. 
Sans doute, je ne tenterai pas de le nier , celle que vous 
voyez ici est bien ou plutôt a été l’épouse de M. de 
Saint-Alban ; mais entendez le récit des circonstances 
miraculeuses qui l'ont mise entre mes bras; puis brisez, 
si vous l’osez , des liens que la main de Dieu lui-même 
a formés. | 

» Dangereusement blessé dans le combat dont les ré- 
sultats désastreux firent courir le bruit de ma mort, je 
fus fait prisonnier et emmené bien loin dans intérieur 
des terres, par des peuplades sauvages qui guérirent 
mes blessures et me gardèrent au milieu d'elles. Là ; 
bien que je n’eusse à souffrir aucun mauvais traitement, 
je traînais une existence misérable, car, aux regrets de 
la patrie absente, se joignait encore comme un vague 
pressentiment de mon malheur qui s’y accomplissait. 
Au bout de deux années, mes angoisses devinrent si into- 
lérables, qu'à tout prix je résolus de recouvrer la li- 
berté. Après vingt essais Infructueux , je réussis enfin à 
tromper une surveillance devenue moins active, et en 
quelques jours je revis le rivage et le vaisseau qui 
bientôt allait me reporter dans mon pays: Avec quels 
transports j’aperçus de loin les côtes de la France ! Et 
quand j’eus touché cette terre si longtemps désirée, 
j'oubliai mes fatigues et mes souffrances passées , et j’éus 
hâte de me rendre à Paris, où j'allais embrasser ma 
mère, où j'allais revoir celle que j'étais sûr de retrouver 
libre et fidèle. 
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» Mes pressentiments s'étaient tus depuis longtemps : 
dans mon âme, il n’y avait plus place en cet instant que 
pour des pensées de joie et d'ivresse. J’arrivai à Paris, 
j'essuyai les larmes de ma mère, à laquelle je voulus con- 
sacrer exclusivement toute cette première journée. En- 
touré des miens, je m’abandonnais au bonheur avec con- 
fiance, lorsque l’indiscrétion d’un ami, dont tant de fois 
depuis j'ai béni le nom, m’apprit en même temps le ma- 
riage et la mort de ma fiancée qu'il venait d’accompa- 
gner jusqu’au lieu de sépulture, mort arrivée la veille 
même de mon retour. Gette nouvelle me trouva sans cou- 
rage ; en un instant, mère, parents, amis, tout s’effaça de 
mon souvenir, pour me laisser seul en présence de mon 
immense désespoir. Je sentis mon avenir flétri, toutes 
mes affections brisées, et déjà j'étais résolu à ne pas sur- 
vivre à mon infortune. Cependant, avant d’attenter àmes 
jours, je voulus revoir une dernière fois celle que j'avais 
tant aimée. En vain je me dis que cette vue ne pouvait 
que redoubler ma souffrance ; en vain je me représentai 
qu’en violant cette tombe, j'allais me rendre coupable 
d’un acte de profanation envers celle à qui j'avais voué 
un culte si fervent,et d’un crime aux yeux des hommes 
aussi bien qu'aux yeux de Dieu. J’étouffai ce cri de ma 
conscience ; loin d’en être effrayé, je m’affermis, avec 
une sombre joie, dans l'exécution de mon dessein, et il 
me sembla que j'étais entraîné par une fatalité contre la- 
quelle j’eusse- essayé vainement de me débattre. — 
Croyez-vous maintenant que ce fût un crime que j'al- 
lais commettre? Non! Non! Cette voix intérieure qui 
me poussait malgré moi, c'était celle de la Providence 
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qui avait choisi pour réparer une épouvantable erreur 
des hommes ; c'était le ciel qui ne voulait pas permettre 
que s’accomplit un si effroyable malheur. 

» Quand une fois cette résolution fut bien arrêtée, je 
sentis une sorte de résignation renaitre dans mon âme, 
et j'attendis la nuit avec tout le calme qui peut inspirer 
une volonté ferme d’en finir bientôt avec la vie. J’eus 
soin de me munir d’une forte somme en or, et, dès que 
je jugeai l’heure favorable, je m’enveloppai d’un ample 
manteau, et m'acheminai vers le cimetière. Là, à force 
d'offres et de menaces, je parvins à séduire le gardien, 
qui me conduisit à la fosse nouvellement fermée, et se 
mit froidement à l'œuvre, tandis que tous mes membres 
frissonnaient d’une invincible horreur, au retentissement 
sourd de sa bêche, fouillant profondément la terre. 
Bientôt le cercueil fut exhumé, et, un instant après les 
planches désunies me laissèrent apercevoir un blanc lin- 
ceul, dessinant vaguement une forme humaine. Le fos- 
soyeur s’éloigna, sur ma demande ; alors je m’agenouil- 
lai, j'écartai doucement les plis du drap mortuaire, et 
une tête couronnée d’une épaisse chevelure apparut à mes 
veux obscurcis par des larmes. C'était bien elle, telle 
que je l'avais vue quatre ans auparavant, pâle, mais belle 
jusqu’au sein de la mort, dont la main n'avait point osé 
flétrir les formes si parfaites. Je pleurai, je priai long- 
temps sur ce triste débris de mon bonheur passé, et je 
me baissai pour déposer un dernier baiser sur son front, 
En approchant mon visage du sien, il me sembla seniir 
ou entendre un léger soupir sorti de ses lèvres; alors je 
la tirai du cercueil, et, la sentant entre mes bras, j'atten- 
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dis quelques minutes dans une inexprimable anxiété. … 
Bientôt il ne me fut plus permis d’en douter; elle vi- 
vait!... Quelles pensées me vinrent dans ce moment 
solennel ? Ai-je cru à un miracle ?...... Que se passa-t-il 
ensuite ?.... Je l’ignore; j'ai conservé seulement un va- 
gue souvenir de ma course haletante, et d’un homme qui 
me poursuivait en vain, et m’appelait, tout en modérant 
les éclats de sa voix. Quand je revins à moi, quand la 
raison me fut rendue, j'étais dans une misérable hôtelle- 
rie, penché sur le pied d’un lit où reposait doucement la 
femme que Dieu m'a rendue. 

» Que pourrais-je ajouter encore? Elle n'opposa à 
mes projets aucune résistance, car, dans sa reconnais - 
sance , je n’ose dire dans son amour, elle comprit que 
désormais sa vie m’appartenail tout entière. Le lende- 
main, une chaise de poste nous enleva avec rapidité, et, 
en quelques jours, nous arrivâmes en Italie. Là encore, 
le pouvoir de l'or ne me fit pas défaut. J’achetai, pour 
celle que dès lors je considérais comme ma femme, une 
famille, un nom qu’elle allait bientôt échanger avec le 
mien, et enfin je pus l’épouser en présence d’un grand 
nombre de personnes considérables que j'avais eu soin de 
réunir, afin de n’assurer au besoin leur témoignage. Je 
jette un voile sur les quatre années qui suivirent cette 
union inespérée. Il y a bien peu de temps que nous avons 
voulu revenir en France, où nous pensions que notre 
souvenir devait être effacé; et nous avons cédé au dé- 
sir bien excusable de visiter la tombe qui m'avait géné- 
reusement rendu sa proie. Que n’ai-je pu prévoir, hé- 
las! tous les maux que ce fatal désir allait attirer sur nos 
têtes ! 
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» Vous, monsieur de Saint-Alban, vous qui voulez me 
ravir un bien que j'ai sichèrement acheté, vous me haïssez 
sans doute !... Eh bien ! vous êtes injuste et cruel... Ce 
n'est pas ma main qui vous a privé de l’objet de vos 
affections, et c’est ma main qui a réparé un acte qui, si 
vous leussiez connu, eût été pour votre vie entière un 
éternel sujet de remords et de désespoir. 

» Et vous, juges, qui tenez maintenant entre vos 
mains n0s deux Gestinées, obéirez-vous, dans l'arrêt que 
vous alez prononcer, à des lois arbitraires qui n’ont 
point ici d'application ?.. Oh! non, vous entendrez nos 
voix, VOuS comprendrez nos añgoisses trop souvent re- 
nouvelées, vous n'aurez pas la barbarie d’anéantir, par 
un mot, deux existences pleines d’avenir ! Cette femme 
que vous voyez éplorée et tremblante, c’est mon épouse, 
même aux yeux des hommes. Ces anciens nœuds , dont 
on vient si tardivement aujourd’hui invoquer les droits, 
la mort les à déliés, les a rompus. Madame de Saint- 
Alban est morte; depuis cinq années son nom s’est 
effacé de la liste des vivants : ici, c’eét une existence 
nouvelle sortie du néant, c’est une jeune femme incon- 
nue, sans passé, sans famille ; c’est le fruit d’un miracle 
que Dieu à permis en ma faveur. Des hommes, des ju- 
ges , oseront-ils combattre le décret infaillible de la Pro- 
vidence ? » 

» Dès que M. de Sézanne eut fini de parler, les juges se 
retirèrent en silence , et ce fut seulement au bout de plu- 
sieurs heures qu’ils vinrent proclamer le résultat de 
leurs délibérations : Mademoiselle d’Olmond, femme de 
M. de Saint-Alban, conseiller au parlement, était con- 
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damnée à rentrer immédiatement dans le domicile con- 
jugal. 

» Ce jugement, quoique dicté par la plus sévère impar- 
tialité, n’était cependant pas exécutable. 

» Étourdi par la situation extraordinaire dans laquelle 
il se trouvait, aveuglé par son succès inespéré et sans 
doute aussi par ses ressentiments contre un rival pré- 
féré, M. de Saint-Alban devait accepter avec joie un 
arrêt qui satisfaisait à la fois et son amour et sa haine ; 
mais il ne pouvait en être de même de la fille du prési- 
dent d'Olmond. Après avoir vu renverser en un instant 
le bonheur qu'elle avait trouvé dans une union que les 
lois avaient refusé de sanctionner, elle était assez à plain- 
dre, sans aller encore renouer d’odieux liens qu’une 
délicatesse bien légitime eût repoussés iors même que 
son cœur ne l’eût pas impérieusemnent exigé. Au reste, 
le tribunal le sentit si bien, qu’il lui accorda facilement 
l'autorisation , sollicitée avec instance, d’aller terminer 
ses jours au fond d’un cloître (1). » 


XLVIII. Mort apparente; la victime est sauvée par son amant. 


Le même recueil des Causes célèbres renferme 
un autre fait qui offre, avec le précédent, de nomr- 
breux points de ressemblance : 

«Deux marchands de Paris, amis intimes, avaient deux 


enfants qui, dès leur bas âge, avaient été destinés Pun à 
l’autre. Ces jeunes gens, élevés ensemble , avaient senti 


(4) Voyez Causes célèbres, et L. Lenormand, Des inhumations 


précipitées, p. 3% 
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peu à peu leur amitié réciproque se changer en amour, 
et bientôt ils allaient être unis , lorsque l'intérêt vint en 
un instant renverser tous leurs plans de bonheur. Un 
riche financier devint épris de la jeune fille, qui fut sa- 
crifiée à l’avarice de son père. La nouvelle épouse, mal- 
heureuse malgré sa richesse, tomba dans une maladie 
de langueur qui la conduisit au tombeau en quelques 
mois. Son ancien fiancé, qui l’aimait toujours et qui n’a- 
vait point quitté Paris, s’abandonna d’abord au déses- 
poir en apprenant cette triste nouvelle ; puis se rappe- 
lant que celle qu’il aimait était sujette à de longs et 
profonds évanouissements, il se laissa aller à des espé- 
rances chimériques en apparence. Après avoir séduit le 
fossoyeur, il exhuma la jeune femme, l'emporta chez lui, 
et eut le bonheur de la rappeler à la vice. Gelle-ci, cédant 
à un amour doublé encore par la reconnaissance, consen- 
tit à suivre son sauveur, et tous deux se retirèrent en 
Angleterre, où ils restèrent dix années. Après cet inter- 
valle , ils revinrent en France, persuadés que personne 
n'avait de soupçon ; mais ils furent bientôt reconnus. Le 
financier réclama sa femme devant les tribunaux, et 
comme il ne ménageait point l'argent, et que sa cause, 
d’ailleurs, était fort soutenable, les deux amants jugè- 
rent utile de ne point attendre le jugement à intervenir, 
et s’enfuirent de nouveau à l'étranger après avoir dit 
adieu à Paris pour toujours (1). » 


(4) L. Lenormand, Des inhumations précipitées, p. 50, 
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XLIX. Mort apparente; inhumation : perplexités de la victime, 


ui conserva loute sa connaissance jusqu au moment de son 
exhumation. 


Voici un autre fait pris dans une Revue scien- 
ülique publiée à Londres, et où se trouvent les 
d'tails donnés par un jeune Anglais sur une atta- 
que de catalepsie qu'il éprouva, et pendant la- 
quelle il fut enterré, exhumé et presque 5 
C’est le patient qui parle : 


«A la suite de fatigues longteinps soutenues, je fus 
atteint d’une fièvre nerveuse qui épuisa rapidement le 
reste de mes forces. Chose étrange ! il me semblait que 
la vie, qui abandonnait peu à peu mon corps , se réfu- 
giait tout entière dans mes facultés morales. Réduit au 
dernier degré de l’atonie physique, jamais je n’avais 
éprouvé plus de force, ou même plus d’exaltation mo- 
rale. Le moment de la crise définitive arriva : je me sentis 
comme emporté dans un tourbillon lumineux, au milieu 
duquel flottaient les figures les plus fantastiques ; et tan- 
dis que mon corps était agité de frissonnements convul- 
sifs, à mes oreilles retentissaient les éclats et les siffle- 
ments d'une affreuse tempête. Je me cramponnais de 
toutes mes forces à la vie qui paraissait vouloir m'échap- 
per, lorsque enfin mes sensations devinrent si confuses, 
que je m'abandonnai malgré moi à cet état, qui n’était 
pas sans quelque douceur, et je perdis bientôt tout sen- 
timent de l’existence. Je ne sais combien de temps j'étais 
demeuré ainsi, quand tout à coup je me réveillai dans 
un calme presque extasique : mon corps était parcouru 

19 
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par une foule de sensations voluptueuses, et mes sens, 
ainsi que mon intelligence, m'étaient complétement ren- 
dus. En ce moment, le médecin , s'étant approché de 
mon lit, laissa échapper ces mots : Tout est fini! puis il 
recouvrit ma figure d’un drap, et mes oreilles furent 
frappées par les sanglots de ma famille éplorée. Alors je 
voulus parler, faire un mouvement ; je sentis avec hor- 
reur que ma langue était fixée à mon palais, et que mes 
membres qui percevaient parfaitement le contact des 
couvertures qui m’enveloppaient, enlacés par d’invisibles 
liens , se refusaient à exécuter le moindre mouvement. 

» Le lendemain, on ensevelit mon corps, et durant 
trois jours entiers je restai exposé, pendant que les amis 
de ma famille venaient faire leurs visites de condoléance. 
J'entendais et je comprenais tout ce qui se passait autour 
de moi, et de minute en minute j’espérais vainement 
que le charme fatal qui pesait sur moi allait être brisé. 
Le matin du quatrième jour, je fus remis aux mains des 
ensevelisseurs, qui me traitèrent avec la plus révoltante 
brutalité; et lorsque l'un d’eux, pour me faire entrer 
dans une bière trop étroite , pressa de son genoux ma 
poitrine , j'éprouvai une si cruelle torture que j'eus l'es- 
poir un instant que la possibilité d'exprimer ma souffrance 
m’allait être rendue, Il me fallut encore y renoncer. La 
bière fut recouverte, et j’entendis bientôt le grineement 
des clous qui s’enfonçaient lentement dans le bois. Il me 
serait impossible de trouver des termes pour exprimer 
ce que mon âme contenait alors de terreur et de déses- 
poir, Chaque coup de marteau vibrait douloureusement 
dans ma tête, comme un glas funèbre m'annonçant le 
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destin qui m'était réservé. Encore si j'avais pu crier , si, 
même sans espoir d’être entendu, j'avais pu pousser 
quelques gémissements ! Mais non; tandis que ma pol- 
trine et mes épaules étaient écrasées dans un étroit espace, 
tandis que je sentais ma tête el mes membres meurtris 
et déchirés par le dur contact et par les aspérités de la 
bière , il me fallait.rester immobile et sans voix. Je n’au- 
rais jamais cru que, sans se briser , un cœur püût être 
labouré par d’aussi épouvantables angoisses. Bientôt on 
me souleva , on me déposa sur le char funèbre qui se 
it en marche, et on arriva au cimetière. En ce mo- 
ment, je voulus tenter un dernier effort; mais ce fut 
toujours en vain. Je me sentis balancer au-dessus de la 
tombe qui allait m’engloutir, et tandis qu’on. me descen- 
dait lentement, je distinguais le bruit que faisait le cer- 
cueil en froissant les quatre murailles de terre. 

» Quand je fus parvenu au fond de la fosse, j’entendis 
la voix grave et solennelle d’un ami : il m’adressait un 
tendre adieu , qui parvint jusqu'à moi, comme un der- 
nier écho des bruits de la terre, et bientôt un fracas 
épouvantable, qui s’éteignit peu à peu, comme les rou- 
lements lointains du tonnerre, m’annonça que ma tombe 
venait d’être comblée. Tout était donc fini ! j'étais pour 
jamais séparé des vivants. Comment ne suis-je pas mort 
en cet instant terrible! 

» Je ne sais combien de longues heures je restai ainsi. 
J'avais espéré que mes angoisses ne seraient pas de 
longue durée, et qu’une prompte asphyxie éteindrait et 
mes sensations et mon existence. Je m'étais encore 
trompé. Je ne pouvais faire aucun mouvement, mon 
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cœur ne battait pas, ma poitrine n'étaitsoulevée par au- 
cune inspiration , et pourtant je vivais, car je souffrais ; 
je vivais, car mon intelligence , ainsi que ma mémoire , 
n'avaient rien perdu de leur énergie. Cependant, mes 
tristes pensées furent interrompues par un bruit lointain, 
qui d’abord me plongea dans une anxiété dont je ne 
pouvais me rendre compte. Le bruit se rapprocha insen- 
siblement, et je sentis mon cercueil arraché des entrailles 
de la terre. On l’ouvrit, et je perçus l'impression d’un 
froid pénétrant; impression qui me parut pourtant déli- 
cieuse, illuminée qu’elle était par un rayon d'espérance. 
On me transporta pendant longtemps, puis on me laissa 
lourdement tomber sur un marbre humide et glacé. 
Alors j'entendis autour de moi une multitude de voix. 
Des mains me palpaient en tous sens, et un de mes yeux 
ayant été ouvert par hasard , je me vis au milieu d’un 
amphithéâtre de dissection, et entouré d’un grand nom- 
bre de jeunes gens, parmi lesquels je reconnus deux de 
mes anciens compagnons de plaisirs, Je né saurais dire 
si, en cet instant, la terreur l’emportait en moi sur la 
joie. Certes, ma situation était devenue moins cruelle: 
car il pouvait se faire que les expériences auxquelles on 
allait me soumettre me rendissent à la vie, ou, au moins, 
elles devaient me donner promptement la mort. 

» On résolut d’abord de me galvaniser, L'appareil fut 
préparé, et à la première décharge du fluide, mille éclairs 
jaillirent devant mes veux, et une commotion terrible 
ébranla tout mon être. La seconde décharge fat plus 
énergique encore : je sentis tous mes nerfs vibrer comme 
les cordes d’une harpe, et mon corps se dressa sur son 
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séant, les muscles contractés, les yeux ouverts et fixes. 
J'aperçus, en face de moi, mes deux amis, dont les traits 
exprimaient l'émotion et la douleur , et ils demandèrent 
avec instance que l’on miît fin à ces hideuses expériences. 
On m'étendit sur une table de marbre, le professeur 
s’approcha de moi, le couteau à la main , et me pratiqua 
une légère incision sur les téguments de la poitrine. Au 
même instant, une révolution épouvantable s’opéra dans 
tout mon corps; je poussai un cri terrible, en même 
temps que les assistants laissaient échapper des excla- 
mations d'horreur. Les liens de la mort étaient brisés : 
j'étais enfin rendu à la vie! (1) » 


L, Mort apparente. 


« Une famille du département du Calvados, jouissant 
d’une honnête aisance, se trouva, par un revers inat- 
tendu de fortune, réduite à un état presque voisin de la 
misère, Lorsque cet événement arriva, le fils, depuis plus 
d’une’année, habitait à Paris, où il étudiait la médecine. 
Sans vouloir prétendre qu’il fût entraîné vers l’art de 
guérir par une de ces vocations pour ainsi dire providen- 
elles, qui lancent fatalement quelques hommes excep- 
tionnels dans une voie où doit se manifester leur génie, 
on pouvait dire cependant qu’il se sentait poussé vers 
cette profession par un goût décidé. A la nouvelle du dé- 
sastre qui atteignait ses parents, loin de courber hum- 
blement la tête et de se déterminer à suivre une carrière 
d’un accès pJus facile, et qui pât lui offrir plus prompte- 
ment les moyens de se tirer d'affaire, il prit la résolu- 


(1) L. Lenormand, Des inhumations précipitées, Mâcon, 1844, 
p. 92. 
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tion de lutter contre la destinée et de ne renoncer au 
culte d’Esculape qu’à la dernière extrémité, quoiqu'il 
n’ignorât pas que désormais sa famille serait dans l’im- 
possibilité de venir à son secours. 

» Alors il redoubla d'énergie, et se mit à consacrer la 
plus grande partie de ses nuits à des études aussi péni- 
bles que longues, car ses journées étaient presque ex- 
clusivement employées à donner des répétitions, à faire 
des copies, et à milleautres travaux ingrats et fastidieux, 
qui lui procuraient à peine les moyens de vivre et de 
payer le prix de ses inscriptions et de ses examens. Pour- 
tant son courage ne se démentit point, et enfin, au bout 
de cinq années, il put retourner sous le toit modeste de 
son père avec le diplôme de docteur , mais vieilli et 
exténué par les veilles et les privations qu'il avait endu- 
rées. 

» Dès lors commença pour lui une nouvelle existence, 
plus pénible et plus douloureuse que la première : celle 
d'un jeune homme abandonné à ses propres forces, et 
qui cherche à s'ouvrir une route que lui ferment lâche- 
ment de misérables et honteuses jalousies; celle où un 
mérite modeste et encore ignoré se trouve en lutte avec 
des médiocrités gonflées d’orgueil et d'envie ; celle enfin 
où la franchise et la droiture succombent si souventsous 
les coups perfides de la bassesse et de la duplicité. Ge- 
pendant il finit par triompher, et, à trente ans, il avait 
su conquérir une nombreuse clientèle, attachée à Jui au- 
tant par son caractère honorable que pour l’imcontesta- 
ble supériorité de son talent. Alors il se maria; il épousa 
une jeune fille dans le choix de laquelle il avait consulté 
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plutôt ses sympathies que les avantages d’une fortune 
dont il pouvait désormais ‘e passer. À ce moment s'ou- 
vrit pour lui un nouvel avenir, qui, selon toutes les ap- 
parences, devait lui faire oublier les mauvais jours écou- 
lés. Possesseur d’une femme à laquelle il était uni par 
une affection aussi vive que réciproque, parvenu à une 
honorable prospérité qu’il ne devait qu’à lui-même, il 
avait droit d'espérer une vie heureuse, et cependant il 
n’en fut rien, Dans la lutte, il avait été soutenu par une 
énergie factice, qu'il n’avait puisée que dans son cou- 
rage; mais quand pour Jui l'heure du repos eut sonné, 
quand il semblait n'avoir plus qu’à se laisser vivre dou- 
cement, ses forces’ se trouvèrent épuisées; ses fatigues 
passées avaient déjà profondément min sa constitution, 
et une terrible réaction s’opéra en lui. Pendant deux an- 
nées, il ne sembla plus animé que d’une existence végé- 
tative : son âme, comme enveloppée de voiles, parut en 
proie à une sorte d’extase continuelle; et, sans que sa 
bouche eût accusé aucune souffrance, sa femme désolée 
le trouva, un matin, sans mouvement sur sa couche re- 
froidie. Dans cet homme malheureux, il y avait si peu de 
différence entre la mort et son existence passée, que, 
pendant de longues heures, sa femme refusa de croire au 
coup qui la frappait. Enfin , quand elle fut obligée de se 
rendre à l'évidence, il lui sembla qu'alors que sa raison 
lui ordonnait d'ajouter foi à son malheur, il s'élevait 
en elle une voix inconnue qui lui défendait de désespé- 
rer encore. En vain ses proches tentèrent tous les moyens 
de l’arracher à ce spectacle déchirant : elle déclara avec 
fermeté que, dût son cœur se briser, elle veillerait elle- 
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même près de celui qu’elle avait perdu, jusqu’à ce que 
le doute ne lui fût plus possible. 

» Alors, le désespoir dans l'âme, mais le calme sur ie 
front , elle s’installa près du lit mortuaire, passa dans la 
prière ct dans les larmes quatre longues journées et qua- 
tre puits plus longues encore, et sut défendre, avec toute 
l'énergie du désespoir, Le corps de son mari que l’on vou- 
jait rendre à la terre. Tant de dévouement devait avoir sa 
récompense, et ce fut sans effroi et presque sans sur- 
prise qu’au milieu du cinquième jour, elle entendit une 
voix bien chère l'appeler doucement par son nom. Le 
béros de cette histoire vécut encore assez longtemps 
après son aventure, et parut toujours jouir d’une santé 
parfaite (4). 


LT, Mort apparente ; inhumation prématurée. 


« GC’était par une sombre et froide nuit d'hiver, huit 
heures venaient de sonner à l'horloge de Saint-Nizier de 
Marcigny, l’église du couvent des Récollets n’était éclai- 
rée que par la flamme vacillante d’une ‘seule lampe, et 
le silence n’était interrompu que par les sifflements d’un 
vent impétueux, qui chassait contre les vitraux quelques 
rares flocons de neige. Gependant, malgré la rigueur de 
la saison et l’heure déjà avancée , une femme d’un certain 
âge était picusement agenouillée sur Ja pierre, non loin 
du maîre-autel, Elle avait à traverser toute la longueur 
de l’église assez vaste, dans laquelle: venaient s’ouvrir 
plusieurs chape:les latérales. Cette femme était parvenue 
à peu près au milieu de la nef, lorsqu'il lui sembla en- 


(1) L. Lenormand , loc, cit,, p. 65, 
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tendre de lointains gémissements , mêlés au tumulte de 
la tempête. D'abord elle s'arrêta effravée, et bientôt les 
mêmes plaintes se répétèrent encore sans qu’il lui fût 
possible de savoir d’où elles partaient. Malgré le trem- 
blement dont elle était saisie , elle osa faire quelques pas 
encore, et distingua une voix caverneuse , qui s’écriait 
par intervalle, avec un effort convulsif : Frères Récollets, 
venez à mon £ecours! Ô mon Diéu, ayez pitié de moi! 

» En proie à une inexprimable terreur, la malheureuse 
femme s’élança hors de l'église, et arriva à la porte du 
couvent, demandant instamment à voir le prieur, qui 
était le directeur de sa conscience. Dès qu'elle fut en sa 
présence , elle lui raconta, toute palpitante encore, ce 
qu’elle venait d'entendre. Le prieur, qui connaissait 
l’'austère piété de sa pénitente, et qui savait que, non 
contente de consacrer la plus grande partie de sa vie à 
la prière et à la méditation , elle se livrait habituellement 
à des macérations et à des jeûnes souvent exagérés, crut 
qu'elle avait été le jouet d’une aberration des sens, et 
n'attacha aucune importance à ce fait, auquel il ne pou- 
vait trouver d'explication plausible. En conséquence, il 
la rassura de son mieux, et la congédia dès qu'il la vil 
plus calme. ; 

» Un mois après, un des pères Récollets venait de 
mourir ; SON Corps, accompagné de tous les religieux et 
d'une nombreuse foule de laïques, avait été porté à 

l’église. Dès que le service fut terminé, le cortége s’a- 
chemina vers le caveau de sépulture du couvent. Le 
caveau était creusé sous l’église ; on y communiquait 
au moyen d’un escalier qui s’ouvrait dans une des cha- 

4%, 
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pelles latérales, et qui était fermé par une lourde pierre. 
Dès que l’on fut entré dans cette chapelle , plusieurs des 
assistants réunirent leurs forces pour soulever la pierre; 
et quand un rayon de lumière eut éclairé l'entrée du 
caveau , on vit alors un spectacle qui arracha des cris 
d'horreur. Un cadavre, vêtu d’une robe de moine, était 
‘assis sur les premiers degrés, à genoux el tombé sur la 
face. Ses traits avaient conservé l'expression de la plus 
terrible douleur. Ses poignets el ses avant-bras, déchirés 
de profondes morsures, assuraient que l’infortuné avait 
lutté, pendant de longues beures , contre les tortures de 
la faim. Sa robe, aux épaules ;.et la peau du sommet de 
son crâne , s'étaient usées contre la pierre inflexible qu’il 
avait en vain tenté de sôéulever; et ses muscles contrac- 
tés, qui se dessinaient encore en relief à travers la peau, 
témoignaient que la mort seule avait pu mettre un terme 
à ses efforts désespérés. 

» C'était le corps d’un jeune frère que l'on avait des- 
cendu dans la tombe un mois auparavant; c'étaient ses 
plaintes déchirantes qui avaient frappé l'oreille de la 
pénitente du prieur des Récollets. Ge fait s’est passé à 
Marcigny (Saône-et-Loire) , quelques années. avant la 
révolution. il existe encore dans cette ville un petit 
nombre de vieillards qui en ont conservé le souve- 
nir (4). » 


LIT. Mort apparente; résurrection au bout de sept jours. 


_« Une dame d’une petite ville du département de 
Saône-et-Loire a joué, dans un événement du même 


(4) L. Lenormand, loc. cit., p. 68. 
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genre, un rôle aussi important qu’heureux pour celle qui 
a failli en être la victime. Il y a environ quinze ans, se 
rendant à Châlons-sur-Saône pour visiter une personne 
de sa famille, elle arriva au moment où on allait enterrer 
la domestique, morte depuis deux jours. Elle-même 
avait vu souvent cette fille, qui était sa compatriote, et 
elle se rappela avoir entendu dire que, plusieurs fois déjà, 
elle était tombée dans une sorte de léthargie cataleptique, 
qui avait duré quelques jours, en simulant parfaitement la 
mort. Cette maladie avait succédé chez elle à la guérison, 
obtenue par des moyens empiriques, d’une épilepsie 
accidentelle. Cédant alors à son pressentiment, ou 
plutôt à une pensée d'humanité, elle insista avec énergie 
près de ses parents pour qu'on ne négligeât aucun 
moyen de s'assurer de la réalité de la mort. 

» Ceux-ci déférèrent facilement à ces observations, et 
le corps, tiré de la bière, fut mis dans un lit, près 
duquel on plaça une garde vigilante. Pendant six jours 
encore aucun changement ne se manifesta ; le corps 
offrait tous les signes de la mort, excepté qu'aucun 
symptôme de décomposition ne se montrait, Le septième 
jour, enfin, la chaleur se rétablit; les organes de la 
circulation et de la respiration reprirent leurs fonctions, 
et la morte revint à la vie. Elle vivait encore il y a peu 
d'années, et était retournée à Louhens , sa ville natale, 
où les plaisants lui avaient donné le surnom de Marie 
Trompe-la-Mort (1). » | 


(4) L. Lenormand, loc. cit., p. 72. 


336 OBSERVATIONS DE MORT APPARENTE. 


LHI. Mort apparente. 


« Un de mes parents à failli être victime de lerreur 
de sa gardc-malade; c’est de lui-même que je tiens les 
détails qui vont suivre. Il était âgé d'environ sept ans. 
On sait qu'à cet âge les enfants entrent dans la seconde 
période de La dentition, qui, quelquefois, met en 
danger leur vie, ou du moins les rend sérieusement ma- 
lades , quand elle s'opère avec une trop grande rapidité. 
l'est ce qui était arrivé. Cette dentition avait été accom- : 
pagnée d’un état inflammatoire des entrailles, qui s'était 
montré rebelle aux efforts de la médecine; et pour sur- 
croît de mal, en peu de jours, la taille de l'enfant s'était 
développée dans une proportion extraordinaire. Toutes 
ces circonstances réunies influèrent d’une manière fà- 
cheuse sur la santé de l'enfant, qui, fatigué par un 
abondant flux de sang, se vit bientôt réduit à un état 
d’éthisie fort alarmant. Enfin, une nuit la garde s'étant 
approchée du petit malade, le trouva sans mouvement, 
sans respiration, et déjà presque glacé. Le lendemain , 
le médecin, en venant faire sa visite, examina rapide- 
ment l'enfant, et déclara, comme la garde, qu'il était 
mort, On entraîna la mère désolée loin du corps, dont 
l'inhumation fut fixée au soir même. Mais le pauvre 
petit avait une nourrice qui lui portait une affection de 
mère. Aussitôt qu’elle eut appris cette mort, elle ac- 
courut éplorée, et voulut le revoir et l’embrasser une 
dernière fois. Elle s’approcha donc du lit où le corps 
reposait, et après avoir écarté les plis du linceul qui 
l’enveloppait déjà, elle le saisit entre ses bras, et déposa 
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plusieurs baisers sur <es joucs pâles et froides ; enfin 
elle se disposa à Pensevelir de nouveau. Elle venait de le 
placer sur Ie drap, quand elle crut remarquer un faible 
mouvement du petit doigt de la main gauche. A cette 
vue elle poussa des cris de joie, en disant que son cher 
pelit n’était pas mort; et elle s’installa près du corps 
qu’elle avait mis dans le lit et recouvert de chaudes 
couvertures. Bien que les personnes de la maison fus- 
sent convaincues que la bonne nourrice était dans l’er- 
reur , on la laissa faire toutefois, puisque la chose était 
sans inconvénients. Ce fut heureux; bientôt les signes 
de vie devinrent plus évidents; vers la fin de la soirée, 
l'enfant reprit connaissance , et en quelques mois recou- 
vra la santé (1). » 


LIV. Mort apparente ; inhumation prématurée. 


« Un événement , arrivé le 4°* mars 1832, dans une 
des communes de notre arrondissement, fournit un 
exemple déplorable de l'insuffisance des règlements or- 
dinaires pour prévenir les obsèques prématurés. A 
Voulaines, une femme hydropique tomba en syncope ; 
on la crut morte; elle fut ensevelie et mise dans un 
cercueil. Après le laps de temps prescrit, le convoi fu- 
nèbre allait s’acheminer vers le cimetière, lorsque les 
porteuses de la prétendue morte crurent distinguer des 
mouvements dans le cercueil, et bientôt entendirent des 
uémissements étouffés. On fit à l'instant ouvrir la bière ; 
la femme fut replacée dans son lit, où elle à survécu 
encore treize heures (2). » 


(4) L, Lenormand, loc. cit, p. 73. 
(2) L. Lenormand, loc. cit,, p. 73. 
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LV. Mort apparente; inhumation ; retour à la vie, 


« Le 15 octobre 1842, un cultivateur des environs 
de Neufchâtel (Seine-Inférieure) monta dans un fenil 
au-dessus de sa grange, pour se coucher, comme à lor- 
dinaire, au milieu du foin. Le lendemain matin , l'heure 
habituelle où il se levait étant passée, sa femme voulut 
reconnaître le motif de son retard ; elle alla le joindre et 
le trouva mort; ses cris attirèrent le voisinage : on s’em- 
pressa, on voulut tenter quelques secours, mais en 
vain. Enfin la mort ayant été constatée, on ensevelit le 
corps et on le laissa dans l’endroit même où lévéne- 
ment avait eu lieu. Plus de vingt-quatre heures après, * 
le moment de l'enterrement étant arrivé, les porteurs 
chargés des sépultures le déposèrent dans une bière qui 
fut fermée, et se mirent à descendre lentement, en 
portant le cercueil , une sorte d'échelle. Tout à coup un 
des échelons vint à casser, et l’on vit rouler ensemble 
et les porteurs et le cercueil, qui s'ouvrit dans sa chute. 
Cet accident, qui aurait pu être fatal à un vivant, de- 
vint au contraire favorable au mort, qui, réveillé de sa 

léthargie par la commotion, revint à la vie et s'empressa 
de se débarrasser de son linceul, aidé par ceux des assis- 
tants que sa résurrection imprévue n'avait pas mis en 
fuite. Une heure après, il reconnaissait tous.ses amis , 
ne se plaignait que d’un peu d’embarras dans la tête, et, 
le lendemain, il se sentait en état de reprendre ses 
travaux (1). » 


(4) L, Lenormand, loc, cit., p. 75. 
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LVI. Mort apparente; inhumation. 


« À peu près à la même époque , un habitant de Nantes 
succomba après une longue maladie. Les héritiers firent 
faire un magnifique enterrement, et pendant qu’on chan- 
tait un /eguiem, le mort revint à la vie et s’agita dans 
son cercueil placé au milieu de l’église. Transporté chez 
lui, il recouvra bientôt la santé. Quelque temps après, 
le curé, qui ne voulait pas perdre le prix des funérailles 
qui lui avaient été demandées, adressa une note assez 
lourde à l’ex-mort, qui refusa de payer, et renvoya le 
curé aux héritiers qui avaient ordonné le convoi. Il en 
est résulté un procès au sujet duquel les feuilles publi- 
ques se sont longuement égayées (1). » 


LVII, Mort apparente. 


«Un fait analogue au précédent avait eu lieu à Clermont- 
Ferrand, en 1773. Un voyageur, qui s'était arrêté dans 
une auberge, fut trouvé dans son lit, frappé de mort 
subite. On appela le curé, qui fit inventorier les effets, 
parmi lesquels était une bourse contenant cent louis et 
dont il s'empara. En retour, il prépara un enterrement 
pompeux , auquel il appela tous les ecclésiastiques du 
voisinage, qui furent conviés à un splendide festin, pour 
clore dignement la cérémonie. Cependant on avait 
compté sans le mort, qui revint à la vie au moment d’être 
enterré. Le curé chercha alors à lui persuader qu'il de- 
vait payer les frais des préparatifs faits en son honneur ; 
mais en vain il invoqua, pour stimuler sa générosité, 


(4) L. Lenormand, loc, cit., ps 76. 
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les sentiments de bonheur et de reconnaissance que de- 
vait exciter en lui sa résurrection : le voyageur se montra 
obstiné et exigea impérieusement son argent qu’il fallut 
bien lui rendre (1). » 


LVIIT. Mort apparente , inhumation, incendie du cercueil, 
résurrection. 


« Dans le courant de l’année 1849, un habitant d’une 
des communes du département de la Charente-Inférieure, 
succomba après une maladie de peu de durée. C'était 
un simple garde champêtre, sans famille, sans aisance, 
sur lequel aucune larme n’ayait été versée. À peine re- 
froidi, son corps est extrait de son lit, et déposé sur une 
paillasse recouverte d’un mauvais drap. Une vieille 
femme salariée est chargée de garder ce pauvre lit mor- 
tuaire pour se conformer à l'usage de la veillée du mort. 
Aux pieds du corps se trouvait une branche de buis plon- 
gée dans un vase rempli d’eau bénite, et un cierge de 
cire jaune, destiné à éclairer cette lugubre scène. Vers 
le milieu de la nuit, la vicille gardienne, cédant à un in- 
surmontable besoin de sommeil, s’endormit profondé- 
ment. Deux heures après, elle s’éveillait au milieu des 
flammes d’un incendie qui avait gagné ses vêtements. 
Elle s’élança dehors, appelant au secours de toutes ses 
forces : et les voisins, accourus à ses cris, virent bientôt 
sortir de la masure enflammée un spectre nu, se traînant 
avec peine sur ses jambes couvertes de brûlures. Pendant 
le repos de la vicille femme, une flammèche était proba- 
blement tombée sur sa paillasse, et l'incendie développé 


(4) L. Lenormand, Loc, cit., p. 76. 
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avait à la fois rappelé la gardienne de son sommeil et le 
garde champêtre de sa mort apparente. Celui-ci, secouru 
à temps, guérit de ses brûlures, et fut rendu à la santé (4). » 


LIX. Mort apparente ; inhumation. 


« Dans le courant du mois de novembre 48492, un con- 
voi funèbre s’acheminait versle cimetière d’une des com- 
munes du département de l'Hérault. Le convoi était 
celui d’une sage-femme morte la veille. Tout-à-couples 
porteuses s'arrêtent épouvantées; elles ont senti une 
sourde agitation se manifester dans l'intérieur du cer- 
cuil. Bientôt les mouvements redoublent : des cris étouf- 
fés se font entendre. On ouvre la bière ; en effet, la mal- 
heureuse que l’on allait enterrer était vivante, ct venait 
de reprendre toute sa connaissance. On s’'empresse de la 
reporter chez elle, on lui prodigue tous les secours, mais 
en vain; la terreur profonde qu’elle avait éprouvée en 
revenant à elle l'avait frappée d’un coup mortel, et trois 


jours après, elle payait de sa vie la funeste précipitation 
de sa famille (2). » 


LX. Mort apparente ; inhumation ; mort réelle consécutive. 


« Un habitant de la commune d'Eymes, arrondisse- 
ment de Bergerac, département de la Dordogne, était 
atteint depuis longtemps d’une maladie chronique peu 
grave en elle-même, et dont le symptôme le plus pénible 
était une insomnie continuelle, qui ne permettait pas au 
pauvre malade de goûter un instant de repos. l'atigué de 


(4) E. Lenormand, loc. eit., p. 77. 
(2) L. Lenormand, loc, cit, , p. 78, 
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cet état, il se décide à faire venir de Ja ville la plus rap- 
prochée un médecin jouissant de quelque réputation qui 
prescrit les pilules dans lesquelles l'extrait d'opium en- 
trait en proportion assez considérable, en recommandant 
au malade d’en user avec précaution, c’est-à-direde n’en 
prendre chaque soir qu’une quantité déterminée. Le ma- 
Jade, imbu de ce malheureux préjugé, trop répandu dans 
certaines classes de la société, qu’un médicament pro- 
duit de bons résultats en raison directe de la quantité 
qu’on en prend, avala en une seule fois la dose de plu- 
sieurs jours. Bientôt il tomba dans un profond sommeil, 
dont iln’était pas sorti plus de vingt-quatre heures après. 
On appela le chirurgien du village qui trouve le corps 
sans chaleur, le pouls éteint. Il ouvre successivement la 
veiuc aux deux bras, et n'obtient que quelques gouttes 
d’un sang noir et coagulé. Le chirurgien se retire, et, le 
lendemain, on procède à l’inhumation. Cependant, au 
bout de quelques jours, de nouveaux renseignements 
font découvrir l’imprudence que le malheureux avait com- 
mise en usant avec excès des pilules narcotiques qui lüi 
avaient été prescrites. On commence à soupçonner une 
partie de la vérité. Une sourde rumeur se manifeste 
parmi les habitants de la commune qui demandent à 
orands cris et obtiennent l'autorisation de procéder à 
l'exhumation. On se porte en foule au cimetière, on ex- 
trait le cercueil, on l’ouvre, et le plus affligeant spectacle 
frappe tous les regards consternés: l’infortuné s'était 
retourné dans sa bière, le sang qui avait coulé des deux 
veines ouvertes avait baigné son linceul; ses traits 
étaient convulsés, et ses membres crispés attestaient 
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l'horreur du supplice qu’il avait enduré avant de 
mourir. Ce fait s'est passé pendant le mois de dé- 
cembre 1842 (1). » 


LXI. Mort apparente ; inhumation ; re!our à la vie. 


« Le 20 février 1843, on préparait l'enterrement d’une 
dame de la ville de Cacn , qui avait paru succomber après 
une longue maladie, Déjà les tentures funèbres avaient 
été placées à la porte de sa maison, et le cortége de l’é- 
glise était en marche pour venir la chercher. Deux hom- 
mes prennent le corps pour le déposer dans le cercueil 
placé près du lit mortuaire, lorsque la prétendue morte 
fait un mouvement dans leurs mains, et sort de la pro- 
fonde léthargie où elle était plongée. Depuis ce moment 
elle s’est parfaitement rétablie (2). » 


LXIT,. Mort apparente reconnue par un médecin. 


« Le fait suivant m'a été raconté par un de mes ho- 
norables concitoyens, qui n’a dû la conservation de son 
existence qu’à un de ses amis. En 1809, M. X..., phar- 
macien-major, se trouvait avec l’ambulance dont il fai- 
sait partie à Krems, ville de la Basse-Autriche, située 
sur les bords du Danube. Dans une rencontre, il reçut, 
à la partie moyenne de l’avant-bras droit, un coup de 
sabre qui coupa l'artère radiale. Je dois faire remar- 
quer ici que c’est cette artère que palpent le plus habi- 
tuellement les médecins pour explorer le pouls des 
malades. La blessure se cicatrisa rapidement ; mais 


(1) L. Lenormand, loc, cit., p. 79. 
(2) L, Lenormand, loc. cit,, p. 80. 
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comme la circulation était en partie interrompue, il en. 
résulta d’abord dans le membre une infiltration qui per- 
sista assez longtemps, et, en outre, les pulsations ne se 
firent plus sentir dans la partie inférieure de l'artère di- 
visée, c’est-à-dire aux environs du poignet. Quelque 
temps après, une épidémie se déclara dans l’hôpital, et 
sévit bientôt avec une telle violence que les décès se suc- 
cédaicnt sans interruption. 

» Enfin, le moment arriva où la salle des morts de- 
vint insuffisante, et l’on était contraint de jeter provisoi- 
rement les cadavres par une fenêtre, dans une petite 
cour, jusqu’au moment où on les enterrait, On ne re- 
doutait, au reste, aucun inconvénient de leur présence, 
car l'on était au milieu d’un hiver rigoureux, et ces ca- 
davres ne séjourpaient dans cet endroit que pendant un 
très court espace de temps. M. X... n’échappa point au 
fléau , et il fut porté dans une salle où gémissaient déjà 
plusieurs autres malheureux. Malgré la médication la 
plus active, le mal fit de rapides progrès. Un matin, le 
médecin, en passant sa visite, trouva M. X... sans cha- 
leur et sans respiration apparente. I saisit-alors le bras 
droit du malade , et après avoir inutilement cherché les 
pulsations de l'artère, il le déclara mort, et ordonna aux 
infirmiers d’einporter le cadavre. 

» Ceux-ci obtirent aussitôt à l'ordre qu’ilsavaient reçu, 
et déjà ils s’approchaient de la fenêtre fatale par laquelle 
ils allaient précipiter l'infortuné, auquel certainement 
la chute ct le froid auraient ravi une existence que lui 
avait laissée la maladie, lorsqu'un jeune chirurgien 
s’approcha des infirmiers en leur demandant qui ils por- 
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talent ainsi. C’est, répondirent-ils, le n° 4 de la salle 
des officiers. À cette désignation, le chirurgien reconnut 
son ami : il souleva le drap pour jeter sur lui un dernier 
regard ; puis il songea à s'assurer lui-même de la réalité 
de la mort. Mais comme il avait eu connaissance de l’an- 
cienne blessure de M. X..., etdes conséquences qu’elles 
avaient entrainées, il prit son bras gauche, chercha l’ar- 
tère et sentit bientôt quelques faibles pulsations. I le fit 
rapporter aussitôt dans son lit, l’entoura de soins, et, 
quelques jours plus tard , il avait la joie de le voir rendu 
à la santé (4). » 


LXITIT, Etat de mort apparente guéri à propos. 


« Henri Wealser, curé de Richlen, dans le comté 
d'Yorck en Angleterre, fut jugé mort après une mala- 
die de quelques jours. Etant resté dans le même état 
pendant quelque temps, on le mit dans le cercueil, et 
l’on disposa tout ce qui était nécessaire pour ses funé- 
railles , et même la fosse qui fut creusée dans l'église du 
lieu. Mais dans le temps qu’on enlevait le corps , le pré- 
tendu mort crie à haute voix, se met sur son séant dans 
son cercucil ouvert, se lève et revient chez lui plein de 
force et de vie, après avoir été réputé mort pendant 
quarante-huit heures, Cette histoire est rapportée par 
J. Schutzen dans un traité de sa composition, Tractatus 
medicina, medicastris, morbis, morbidis, etc. Mag- 
deburgi, 1746, in-4 (2), » 


(1) L. Lenormand, (oc, eit., p. 106. 
(2) Bruhier, t, IF, p. 67. 
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LXIV. Mort apparente ; heureux effets de l’eau bénite. 


« Un homme était dans l’église près d’être enterré, 
lorsqu'un des parents du prétendu défunt jeta de l’eau 
bénite en assez grande quantité sur le visage qui était 
découvert ; ce qui fit revenir à lui le malade, qui fut 
parfaitement guéri (1). » 


LXV. Mort apparente après une submersion de seize heures. 


€ Ily a dix-huit ans qu'un jardinier de Fronningholm, 
encore plein de vie, âgé présentement de soixante-cin( 
ans, et assez sain et vigoureux pour son âge, voulut 
secourir quelqu'un qui était tombé dans l’eau. 11 arriva 
que, sans y prendre garde, il marcha sur la glace qui 
se rompit sous lui, et le fit tomber lui-même dans 
l’eau, qui, à cet endroit, avait dix-huit aunes de profon- 
deur ; il enfonça tout debout, et alla perpendiculaire- 
ment au fond , où ses pieds s’attachèrent. Il resta dans 
cet état pendant seize heures avant qu’on le tirât hors 
de l’eau. Il dit que dès qu’il fut sous l’eau son corps 
se roidit, et perdit tout mouvement et tout sentiment , 
si ce n’est qu'il lui sembla entendre confusément le 
son des cloches qu’on sonnait dans ce temps-là à Stok- 
hohn. Jl sentit aussi comme une vessie devant sa 
bouche, qui empêcha qu'aucune eau ne pût entrer 
par à, mais bien par les oreilles, par où il la sentit 
passer, et c’est ce qui lui causa un aflfaiblissement de 
l'ouie, qui lui resta encore quelque temps après. On 
le chercha vainement partout pendant seize heures. 


(4) Bruhier, De l'incertitude des signes de la mort, &, I, p. 422, 
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À la fin un croc s'étant fiché dans sa tête, qu'il dit avoir 
senti, on le trouva, et on le tira du fond de l’eau. On 
espérait encore, soit par coutume, soit par persuasion 
populaire, de le faire revenir; c’est pourquoi on l’en- 
veloppa dans des draps, de pcur que l'air, entrant 
trop subitement dans les poumons, ne lui fût funeste. 
Etant ainsi garanli de l'air, on l’approcha doucement 
d’un lieu un peu chaud, et on l'échauffa peu à peu et 
par degrés ; ensuite on l’enveloppa de linges chauds, 
on le frotta , et à force de le tourmenter, on remit le 
sang æt tout le corps en mouvement. Enfin on le fit 
entièrement revenir par des cordiaux et des breuvages 
qu'on donne dans l'apoplexie. Il raconta qu’il portait 
encore les marques de sa blessure que le croc lui avait 
faite à la tête, et les montre même, disant qu'il était 
encore sujet à de grands maux de tête. En conséquence 
d’un accident aussi singulier, et attesté sous serment 
par des témoins oculaires, la Sérénissime Reine-Mère 
lui fit une pension annuelle. On le présenta aussi an 
prince, pour lui en faire le récit en personne (1). » 


LXVI. Mort apparente après une submersion de trois jours. 


«M. Tilasius, bibliothécaire de la bibliothèque royale, 
a écrit l’histoire d’une femme qui avait resté trois jours 
entiers sous l’eau , et qu’on avait fait revenir à peu près 
de la même manière que le jardinier, Elle était alors en- 
core pleine de vie (2). » 


(4) Bruhier, Addiüions, t, I, pe 125. 
(2) Bruhier, Additions, tom, I, p. 426. 


1 
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LXVIT. Mort apparente après une submersion de sept semaines, 


S 


«On peut joindre à cela le témoignage du seigneur 
Burmannus, qui à assuré en notre présence el en 
celle d’un seigneur très distingué, qu’il avait entendu 
une oraison fnnèbre qu’on fit dans un village nommé 
Boness, dans Ja paroisse de Pithovie. Après que le pré- 
dicateur eut raconté plusieurs faits et gestes du défunt, 
qui était un vieillard septuagénaire, nommé Laurent 
Jonas, il entendit dire au panégyriste que cet homme 
s'était noyé à l’âge de dix-sept ans, et (quel prodige !) 
qu'ayant été tiré de l’eau sept semaines après, on le fit 
revenir, et qu’il se porta bieif ensuite (1). » 


LXVIII Mort apparente après une submersion de neuf heures, 


« M. d’Égly, de l’Académie royale des inscriptions et 
belles-lettres , m'a raconté la manière dont il a sauvé la 
vie à un Suisse qui faisait le métier de plongeur, et qui, 
se fourrant dans les trous qui servent de retraite aux 
plus gros poissons, se faisait par Ce moyen un revenu 
assez considérable. 

» Ayant eu ordre un jour de pêcher pour une compa- 
gnie qui voulait se régaler à dîner, il promit de fournir 
un beau plat de poisson. Les parties intéressées l’accom- 
pagnèrent jusque sur le bord de la rivière, où, l'ayant 
vu plonger , ils se retirèrent comptant sur l’accomplis- 
sement de sa parole. Cependant l'heure du dîner vint 
sans qu’on entendit parler du Suisse. 

» La moitié de l'après-midi s'étant passée de même, 


(1) Bruhier, Additions, tome T, page 427. 
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on fut à la rivière pour savoir la raison de ce retarde- 
ment, Ses habits trouvés sur le rivage donnèrent plus 
que du soupçon du malheur qui lui était arrivé. On fit 
fouiller avec des crocs dans l'endroit où on l'avait vu 
plonger. On le sentit, après l'avoir blessé en plusieurs 
endroits, et on réussit enfin à le tirer de l’eau. 

» Sur le fondement que le pêcheur était submergé de- 
puis environ neuf heures, le curé du lieu, qui était 
présent , voulait le faire enterrer tout de suite, et il l’eût 
été sans l’opposition de M. d'Égly, qui, sur ce qu'il 
voyait bouillonner l’eau qui sortait de la bouche de ce 
malheureux, soulint qu’il n'était pas mort. Il attribuait 
avec raison ce bouillonnement à un reste de respiration. 

» Cette observation fit impression sur les spectateurs. 
On porta le Suisse dans une maison où, après l'avoir 
étendu sur des tabourets, on lui serra le ventre pour 
l'aider à rejeter l’eau qu’il avait avalée. Quand il en eut 
rendu une assez grande quantité en trois quarts d’heure, 
ou environ , il fit un mouvement de la jambe qui mit 
en évidence qu'il était encore vivant. On l’enveloppa de 
linges chauds pour le réchauffer peu à peu, puis on le 
transporta dans un lit bien chaud, où la vie s’étant ma- 
nifestée de plus en plus, on risqua une ample saignée. 
Elle fut suivie d’un soupir , puis de la connaissance, et 
peu de temps après d’une guérison parfaite. 

»Ce service important fit sur le Suisse l'effet qu’il de- 
vait produire; il n’a jamais rencontré depuis ce temps 
M. d’Égly sans lui donner des marques de sa reconnais- 
sance (1). ) 


(1) Bruhier, Additions, t, I, p. 430. 
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LXIX. Mort apparente ; submersion de quinze jours. 


« Gocelinus, neveu d’un archevêque de Cologne, 
étant encore jeune, tomba dans le Rhin , et s'enfonce 
de manière qu'on ne le vit plus. Quinze jours après il fut 
repêché , et présenté au tombeau de Saint-Suibert. On 
trouva qu’il vivait encore (1). » 


jet LXX. BiPriereoR pendant huit jours: 


« Il y a peu de temps qu'environ à quatre lieues de la 
ville de Falung, où se trouve cette montagne fameuse 
par le cuivre qu'on en tire en quantité, un barboui:- 
leur qui ne savait de peinture qu’autant qu'il en fal- 
lait pour tracer quelques figures grossières dans les 
poêles des paysans, tomba d’une barque dans l’eau, 
de manière qu’il se trouva au fond debüut sur les pieds. 
On le chercha inutilement pendant huit jours, après 
lesquels il remonta sur l'eau, et reparut plein de vie. 
Le juge et le pasteur du lieu lui firent les questions 
suivantes. S'il avait toujours respiré. Il répondit qu'il 
n’en savait rien. S'il avait pensé à Dieu , et s’il lui avait 
recommandé son âme. Il répondit, souvent. S'il avait 
pu voir et entendre. Il répondit que oui; qu'il aurail 
même souvent empoigué les crocs avec lesquels on Île 
cherchait, s’il avait pu avancer le bras. Il ajouta que 
les poissons avaient fait continuellement la guerre à ses 
yeux, ce qui lui causait un grand chagrin. On lui de- 
manda comment il avait pu s’en garantir. Il répondit 
en remuant les paupières. Il rapporta, quant à l'ouïe , 


(4) Bruhier, loc, cit., p. 134. 
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que rien ne lui avait été plus douloureux que lorsqu'on 
frappait l’eau du dehors, et qu’il avait surtout ressenti 
aux oreilles une grande douleur, qui se communiquait 
à tout le corps, toutes les fois que quelqu'un venait 
puiser de l’eau avec un seau. On lui demanda s’il avait 
senti la faim et rendu des excréments; il répondit que 
non. S'il avait dormi. Il dit qu’il n’en savait rien: 
qu'il le croirait pourtant, parce qu’il avait été quel- 
quefois hors de lui-même, mais que toutes les pensées 
dont il se souvenait n'étaient que Dieu, et sa délivrance 
pour objet, ou du moins qu’il ne se souvenait d’aucune 
autre chose (1). » | 


LXXI. Submersion; promenade de 4,500 pas environ pendant 
deux heures, sur le sol, au fond des eaux. 


CA 


« Kunckel tient cette histoire d’un témoin oculaire, 
au fils de qui il arriva de tomber d’une barque dans l’eau, 
et d'aller au fond, sur lequel il fit environ quinze cents 
pas pour gagner le rivage. Ce jeune hoïmme lui dit qu’il 
avait pensé à Dieu en se donnant les mouvements néces- 
saires pour se sauver, et qu'il ne se souvenait pas d’avoir 
pensé à autre chose; que la voix de sa sœur qui criait 
sur le rivage lui avait servi à diriger sa route du côté 
qu'il l’entendait; que les coups donnés à l’eau et les cris 
qu'il entendait distinctement, lui avaient été fort in- 
commodes ; qu’? avait mis deux heures à faire le trajet 
de l'endroit où il était tombé jusqu'au rivage ; qu'il avait 
respiré sans savoir comment cela était arrivé ; que l’eau 


(4) Bruhier, loc, cit, t IF, p. 407. 


392 - OBSERVATIONS DE MORT APPARENTE. 


n’était point entrée dans son corps, et qu’il avait senti 
de la chaleur au lieu de froid (1). » 


LXXII. Submersion de trois jours. 


« Kunckel ajoute qu’il a interrogé un pêcheur qui 
était tombé dans l’eau au même endroit que le héros de 
l'histoire précédente, et qu'il fut arrêté par la glace 
comme il voulait en sortir. Il resta trois jours dans cette 
situation , et fut repêché en si bonne santé, qu’en sor- 
tant de l’eau il dit à ceux qui le repêchaient et le croyaient 
mort, qu'il se portait très bien. La seule remarque qu’il 
fit, est qu’il s'était formé une grande vessie autour de sa 
tête. L'auteur termine son observation en disant qu’il 
n’est pas éLonné que le pêcheur ait vécu , mais qu'il ne 
comprend pas comment il en est autant arrivé aux au- 
ires. » | 


LXXIIT. Submersion prolongée ; dépit d’un bourreau. 


« En 1623 , une fille nommée Marguerite, faussement 
accusée d’avoir fait mourir un enfant qu’elle avait eu de 
son fiancé, et condamnée à être noyée, assura qu’un 
ange lui avait dit qu’elle ne mourrait point de cette mort- 
là. Le jour de l'exécution on Penferma dans uu sac, et 
on la jeta au fond de la rivière, d'où on ne la tira 
qu'après que le temps prescrit par les lois fut écoulé. 
Comme on fut sur le point de l’enterrer, on l’enten- 
dit soupirer, et on vit un mouvement dans l’un de ses 
doigts. Les secours que les assistants lui procurèrent sur- 
le-champ, en dépit du bourreau qui voulait l’achever, la 


(4). Bruhier, Loc, cit., t, II, p. 409, 
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firent revenir peu à peu , el les juges, informés d’un 
événement si singulier, se contentèrent de la bannir 
pour six mois. Son fiancé la suivit, le pasteur d'Ulstedt 
les maria, et ils vécurent ensemble longtemps et en 
bonne intelligence (4). » 


LXXIV. Pendaison d’une demi-heure : mort apparente. 


« Les vieillards se ressouviennent encore d’Anne 
Green, exécutée à Oxford, le 44 décembre 1650. Elle 
avait été pendue durant une demi-heure. Dans cette 
entrefaite quelques uns de ses amis lui frappaient la 
poitrine; d’autres la tiraient par les pieds de toutes 
leurs forces ; ils l’élevaient quelquefois pour la tirer 
en bas plus fortement , et par secousses , afin de met- 
ue plus tôt fin à ses souffrances , comme la relation im- 
primée le porte. Après qu’on l’eut mise dans le cer 
cueil, on s’aperçut qu’elle respirait encore. Il y eut un 
gaillard vigoureux, qui, pour la faire mourir, lui 
donna des coups de pied de toute sa force sur la poi- 
trine et dans l'estomac ; malcré tout cela elle revint 
par l'assistance des docteurs Peity, Willis, Bathurst et 
Clarck, Je lai vue moi-même bien des années après. On 
ina dit même qu’elle a eu-plusieurs enfants depuis (2).» 


LXXV, Pendaison de vingt-quatre heures: survivance et ingrali- 
tude de la victime. 


« Un meunier des environs d’Abbeville, passant près 
d’unendroit où était exposé un voleur qui avait été pendu 


() Brubier, L IF, P. 517. 
(2) Bruhier, t, I, p, 134. 
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la veille, crut remarquer qu'il n’était pas mort, Un mou- 
vement de compassion l'ayant engagé à éclaircir son 
soupçon qui se trouva bien fondé, il le détacha à l’aide 
de son charretier, le mit dans sa charrette, et l’emmena 
chez lui. Il employa ses soins pour le rappeler à la vie 
avec tant de succès qu’au bout de quinze jours son nou- 
vel hôte avait recouvré une parfaite santé. Il pensait à le 
congédier avec quelque argent, lorsqu’ayant par mal- 
heur différé trop longtemps de le faire, il le laissa seul 
dans la maison un dimanche. Ce misérable, oubliant ce 
qu’il devait à son libérateur, mit à profit la liberté qu'on 
lui laissait, crocheta une armoire, et emporta toute l’ar- 
genterie et le comptant qu'il put trouver. Le meunier 
s’aperçut en rentrant qu’il était volé, et n’eut pas de 
peine à deviner d’où partait le coup, quand il vit que son 
ressuscité était éclipsé. Il courut après le voleur avec ses 
deux fils et son charretier. Ils l’atteignirent à une lieue 
de là, et l’ayant ramené sur-le-champ au poteau d'où 
on l'avait détaché, ils le rependirent, et le secouèrent si 
bien cette fois qu'ils lui ôtèrent le pouvoir de commet- 
tre davantage le crime. Le procureur du roi au bailliage 
d’Abbeville, informé du fait, fit décréter de prise de corps 
le meunier et ses complices, à qui l’on conseilla de 
prendre la fuite et de demander des lettres de rémission. 
Elles furent dressées par M. Guisain, secrétaire du roi, 
lequel les présenta à M. le chancelier qui ne voulut pas 
les sceller sans avoir régalé le roi de cette histoire, et qui 
les scella ensuite (1). » 


(4) Bruhier, loc. cit., t, IL, p. 111, 
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LXXVI. Mort apparente d’une femme grosse; inhumation ; 
accouchement ;. mort de la mère et de l’enfant. 


« Caspar, à Reies, dans son ouvrage intitulé : £lystus 
campus jucundarum questionum, Q. 9, rapporte, après 
Cornarius, « qu’une femme de Madrid, de lillustre fa- 
» mille de Lasso, ayant été réputée morte après trois jours 
» d’agonie, fut mise dans le tombeau de sa famille; le- 
» quel ayant été ouvert après quelques mois, on trouva le 
» cadavre tenant un enfant mort sur le bras droit, car, 
» ajoute l’auteur, la femme était grosse, et près de son 
» terme quand elle fut enterrée comme morte (1). » 


LXXVIT, Mort apparente volontaire. 


« Un espion ayant été pris, et voyant son supplice se 
préparer, essaya de s’y soustraire en contrefaisant le 
mort : il suspendit sa respiration et tous les mouvements 
volontaires pendant douze heures, et supporta toutes les 
épreuves qu’on lui fit subir pour s'assurer de la réalité 
de sa mort (2). » 


LXXVIIT, Mort apparente volontaire. 


«De nos jours, un scélérat a profité de cette faculté 
pour commettre des crimes atroces : il se glissait dans 
les endroits palissadés où les dames indiennes de Calcutta 
vont se baigner, en saisissait une par les jambes, la noyait 
et la dépouillait de ses bijoux ; on la croyait enlevée par 


(4) Bruhier, loc. cit., t, IT, p. 257. 
(2) Bruhier, loc, cit., t, IT, p. 258. 
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des crocodiles, Une demoiselle étant parvenue à lui 
échapper, on sesaisit de l'assassin, qui fut pendu en 1817. 
Il avoua qu’il y avait sept ans qu’il exerçait cet horrible 
métier (1). » 


(1) Richard, De la léthargie, p.26. 
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RAPPORT | 
À L'ACADÉMIE DES SCIENCES, 


RELATIF A LA QUESTION DES MORTS APPARENTES ET AUX 
MOYENS DE PRÉVENIR LES ENTERREMENTS PRÉMATURÉS. 


(PRIX FONDÉ PAR M. P. MANNI EN 4837.) 


Commissaires MM. Duméril, Andral, Magendie, Serres, 
Rayer, rapporteur. 


« L'opinion, très ancienne, de l'incertitude des signes 
de la mort, fortifiée malheureusement par les erreurs 
déplorables que l’ignorance et la précipitation avaient 
fait commettre, prit, en France, il y a environ un siècle, 
un nouveau degré de force par la publication d’une dis- 
sertation de Winslow devenue célèbre : An mortis in- 
cerlæ Signa minus incerta chirurgicis quam aliis ex- 
perimentis ? Paris, 1740. Une traduction française de 
cet opuscule, publiée par Bruhier d’Ablincourt, sous le 
titre de : Dissertation sur l'incertitude des signes de la 
mort, et des remarques du même auteur sur la néces- 
sité d’un règlement général au sujet des enterrements et 
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des embaamements, émurent profondément l'opinion 
publique. Bruhier avait rassemblé cent vingt-deux ob- 
servations dont le titre seul était bien fait pour jeter l’a- 
larme ; Savoir : “+ 

» Quinze cas d'individus enterrés vivants ; 

» Quatre cas d'individus ouverts avant leur mort ; 

» Gent trois cas de personnes réputées mortes sans 
l'être, et dont le plus grand nombre étaient revenues à 
la vie avant qu’on procédât à l'inhumation. 

» Bruhier avait eu le tort grave de se montrer peu sé- 
vère dans le choix et dans l'appréciation des faits dont 
se composait celle longue et triste énumération. Louis, 
secrétaire de l’Académie royale de chirurgie, pensa qu’il 
fallait rassurer l’opinion publique, trop vivement émue, 
Il démontra, avec beaucoup de sagacité, qu’un grand 
nombre d'observations d’enterrements prématurés, ci- 
tées par Bruhier, avaient été prises à des sources peu 
certaines, et que la plupart des méprises réelles et dé- 
plorables qu’il avait signalées devaient être attribuées à 
l'ignorance de.ceux qui les avaient commises, 

» Les lettres de Louis, sur la certitude des signes de 
la mort, atteignirent complétement le but qu’il s'était 
proposé. On peut lui reprocher d’avoir considéré quel- 
ques phénomènes, tels que l’insensibilité du globe de 
l'œil au toucher, et la formation d’une toile glaireuse à 
la surface de cet organe , comme des signes certains de 
la mort ; mais il a le mérite d’avoir prouvé, par des ob- 
servations faites sur plrs de cinq cents sujets morts de 
diverses maladies , quo la rigidité cadavérique est un 
signe certain de la mort. 
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» Nysten confirma plus tard cette vérité par de nom- 
breuses expériences. 

» Inspiré per les belles expériences de Haller sur l’ir- 
ritabilité , il démontra , en outre, que l'absence de con: 
tractilité musculaire, sous l'influence d’agents galvani- 
ques ou de stimulants directs, était un nouveau signe 
certain de la mort; signe qu’on ne Pouvail constater 
avant la putréfaction générale du corps. Les expériences 
de Nysten furent faites (en 1811) à l'hôpital de la Cha- 
rité, Sur environ quarante sujets morts des maladies les 
plus fréquentes. 

» Depuis lors on paraissait généralement convaincu À 
au moins en France, que la mort pouvait facilement 
être reconnue et constatée par les médecins avant la pu- 
tréfaction du corps. Toutefois un petit nombre d’entre 
eux persis{a à soutenir que la putréfaction était seule un 
signe certain de la mort. A l'appui de cette Opinion , on 
invoqua le témoignage de médecins étrangers dont le 
nom avait de la célébrité. L’incertitude du public fut 
bientôt augmentée par la fondation, dans x. 308 villes 
d'Allemagne , de maisons mortuaires destinées à rece- 
voir les corps de personnes dont l’inhumation ne devait 
avoir lieu qu'après un commencement de putréfaction, 

» Tel était l’état de la question et de l’opinion lorsque, 
dans la séance du 13 février 1837, on lut à l'Académie 
des Sciences une Lettre de M. P. Manni, professeur 
de l’Université de Rome, dans laquelle il proposait de 
faire les fonds d’un prix spécial de 4,500 fr. à décerner 
au meilleur mémoire sur la question des morts App an 
rentes, el sur les moyens de remédier aux accidents 
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funestes qui en sont trop souvent la conséquence. Après 
avoir consulté la Section de Médecine et de Chirurgie , 
PAcadémie prit en considération l'offre de M. Manni. 
Une ordonnance royale, en date du 5 août de Ja même 
année, autorisa l'acceptation des fonds et leur applica- 
tion au prix proposé. | 

» En conséquence , l’Académie proposa, en 1837, 
pour sujet d’un prix qui devait être décerné, dans la 
séance publique de 1839, les questions suivantes : 

» Quels sont les caractères distinctifs des morts ap- 
parentes ? | 

» Quels sont les moyens de prévenir Les enterrements 
prématurés ? 

» L'Académie reçut sept Mémoires manuscrits. Plu- 
sieurs d’entre eux parurent renfermer des vues utiles , 
mais que l'expérience n'avait pas encore justifiées. Le 
prix sur les morts apparentes fat remis à l’année 1849. 

» L'Académie avait l'espérance qu'après ce nouveau 
délai les auteurs pourraient donner à leur travail le degré 
de perfection que réclamait un sujet aussi important. 

» En 1842, l’Académie reçut de nouveau sept Mé- 
moires. La commission , trompée dans son attente, dé- 
cida , à regret, que cette année encore il n’y avait pas 
lieu à décerner le prix. 

» En remettant ce sujet au concours pour l’année 
4846 , et pour la troisième fois, la Commission crut de- 
voir déclarer que les relations d’enterrements préma- 
turés témoignaient bien plus souvent de l'ignorance ou 
de la légèreté des auteurs de ces malheurs que de l’in- 
certitude de la science. Elle demanda aux concurrents 
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un exposé complet des connaissances actuelles sur la 
question proposée, ajoutant qu'elle désirait surtout de 
nouvelles observations propres à rendre plus prompt ct 
plus sûr le diagnostic du petit nombre de cas qui peu- 
vent laisser de l'incertitude dans l'esprit du médecin sur 
l'état de vie ou de mort. \ 

» Six Mémoires ont été adressés à la Commission 
pour ce nouveau concours. L'Académie a renvoyé, en 
outre, à la Commission du prix Manni, plusieurs ou- 
vrages imprimés et quelques autres documents relatifs à 
la question proposée. 

» Un seul Mémoire à paru, à la Commission , digne de 
récompense. | 

» La première question posée par l’Académie était la 
suivante : 

» Quels sont les caractères des morts apparentes ? 

» Avant d'aborder cette première question, l’auteur 
du Mémoire fait remarquer que l’histoire des morts ap- 
parentes montre, plus que toute autre peut-être, com- 
bien il importe de n’accepter aucune observation sans 
une critique sévère , sans une discussion approfondie 
qui prouve la réalité et le degré d’importance du fait 
énoncé. | | 

» En présence d'observations nombreuses d’enter- 
rements prématurés, cités comme une preuve de l’in- 
certitude de la science , à l’égard des signes de la mort, 
l’auteur du Mémoire , M. le docteur Bouchut, a senti 
que tous ces faits devaient être soigneusement étudiés ; 
que tout, jusqu’à la valeur des témoignages, devait être 
discuté, L'auteur à rempli cette tâche avec un talent de 
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critique dont le célèbre Louis avait donné un modèle 
qu’il était difficile de surpasser. 

» M. Bouchut classe les observations d’enterrements 
prématurés dans trois catégories : 

» La première de ces catégories renferme les relations 
des méprises commises par des médecins. Une de ces 
erreurs déplorables à été attribuée à Vésale. Suivant les 
uns, ce célèbre anatomiste aurait porté le scalpel sur le 
corps d’un gentilhomme espagnol encore vivant ; suivant 
d’autres , une femme aurait été la victime de cette er- 
reur homicide. Deux versions aussi différentes rendent 
déjà le fait douteux. M. Bouchut remarque, en outre, 
qu'aucun écrivain espagnol, contemporain de Vésale, ne 
fait mention de l'erreur qu’on lui attribue. Le docteur 
Fernandez Morcjon , auteur d’une ZZistoire bibliogra- 
phique de la médecine espagnole, et le professeur Burg- 
graeve, de Bruxelies, qui s’est livré à de savantes recher- 
ches sur la vie de Vésale, ont également soutenu que cette 
prétendue erreur de Vésale était une fable inventée par la 
calomnie, fable malheureusement accréditée depuis 
longtemps, et propagée par Albinus et par Boerhaarve , 
dans une préface placée en tête des ouvrages du célèbre 
anatomiste belge. 

» La seconde méprise a été réellement commise par 
Peu, célèbre accoucheur. Une femme était au terme de 
la grossesse et dans un état complet de mort apparente. 
Appelé pour pratiquer l'opération césarienne, Peu r'ap- 
porte que les assistants, persuadés que la femme était 
morte, le pressèrent d'opérer. Je le crus aussi, dit-il, 
car je n'avais trouvé aucun battement daps la région du 
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cœur, et un miroir, mis sur le visage, ne donna aucun 
signe de respiration. Portant alors l'instrument sur cette 
femme ; elle fit un tressaillement accompagné de grin- 
cement de dents et de remuement des lèvres dont j'eus 
une si grande frayeur, que je pris la résolution de n’o- 
pérer désormais qu’à coup sûr. 

» Peu reconnaît donc évidemment qu'il s'était déter- 
miné trop vite à pratiquer l'opération césarienne, et la 
faute qu'il a commise ne peut être attribuée à l’art. 

» Enfin, on a dit que labbé Prévost, frappé d’un 
coup de sang, dans la forêt de Chantilly, avait été con- 
sidéré comme mort, et qu’un chirurgien de village lui 
ayant ouvert le ventre, sur l’ordre de l'officier public, 
dans le but de rechercher la cause de la mort, le célèbre 
auteur de Manon Lescaut avait poussé un cri, et était 
mort ensuite au bout de quelques minutes. 

» Cette anecdote avait été acceptée comme vraie par 
plusieurs médecins légistes, et par les auteurs de la 
Biographie universelle. M. Bouchut, après de nom- 
breuses recherches , s’est assuré qu’il n’existait aucune 
preuve que cette horrible méprise eût été commise, D'ail- 
leurs, dans l’hypothèse contraire, la honte tout entière 
en retomberait sur le chirurgien ; car on sait depuis long- 
temps que, dans le coup de sang, la circulation continue 
et que la persistance du pouls est un phénomène facile 
à constater. 

» L'auteur du Mémoire conclut de ces remarques ré- 
trospectives, que trois erreurs les plus graves, repro- 
chées aux médecins dans les cas de mort apparente, 
deux probablement n’ont point été commises, et qu’au- 
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cune , dans tous les cas, ne peut être sûrement altri- 
buée à l'incertitude de la science. 

» La deuxième catégorie de faits relatifs aux morts 
apparentes prises pour des cas de mort réelle, et suivies 
de mesures prématurées d’inhumation, comprend un 
certain nombre de faits que l’on peut considérer comme 
des méprises malheureusement trop certaines. Les au- 
teurs de ces méprises étaient des parents, des serviteurs, 
des garde-malades, ou d’autres personnes qui n'avaient 
pas les connaissances nécessaires pour distinguer la vie 
de la mort. Plusieurs individus, qu’elles avaient jugés 
morts, et qu’on se préparait à ensevelir, ont été sauvés 
par des médecins qui, après s'être opposés à l'inhuma- 
tion, ont réussi à ramener la vie prête à s’éteindre. 

» Enfin, une troisième catégorie renferme un assez 
grand nombre d'histoires ou d’anecdotes dont les dé- 
tails sont tout à fait invraisemblables, et qui n’en ont 
pas moins été admises, comme vraies, par presque tous 
les auteurs qui ont écrit sur les morts apparentes et sur 
l'incertitude des signes de la mort. Or, dans l'impos- 
sibilité où il se trouvait de contrôler par une enquête 
sévère les faits anciennement publiés, l’auteur du Mé- 
moire a examiné et discuté ceux des faits qui ont été le 
plus récemment signalés à l'attention publique, et il à 
démontré, à l’aide de documents positifs, recueillis sur 
-les lieux ou transmis par les autorités locales, l’inexac- 
titude ou la fausseté de ces relations. 

» En résumé, à la suite d’un examen trop rapide ou 
superficiel, des personnes étrangères à la médecine et 
des médecins même ont quelquefois considéré cémme 
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mortes, des personnes encore vivantes. Toutefois, ces 
déplorables méprises ont été commises par des personnes 
étrangères aux études physiologiques’ et médicales , et le 
nombre et la gravité de ces erreurs ont été exagérés. 

» L'auteur aborde ensuite la première question posée 
par l’Académie : 

« Quels sont les caractères des morts apparentes ? 

» Les observations et les expériences de M. Bouchut 
l'ont conduit à ce résultat, savoir : que toutes les morts 
apparentes ct, eu particulier, celles qui sont dues à 
l'asphyxie et à la syncope, présentent , quelle que soit 
la diversité de leurs symptômes , un caractère commun, 
la persistance des battements du cœur, caractère qui les 
distingue de la mort réelle. 

» Ce fait capital, dans l’histoire des morts apparentes, 
a fixé d’une manière toute particulière l'attention de vos 
commissaires. Non seulement ils ont répété les observa- 
tions de M. Bouchut sur la persistance des battements 
du cœur dans les cas de mort apparente; mais encore ils 
ont fait de nouvelles expériences pour mettre dans tout 
son jour la valeur de ce caractère. 

» Depuis Frédéric Hoffmann , on avait généralement 
attribué la syncope à la suspension complète des fonc- 
tions du cœur. Bichat et ses élèves avaient professé, en 
France , cette opinion qui a été reproduite par les au- 
teurs les plus récents de médecine légale. Or, M. Bou- 
chut à constaté que dans la syncope la plus complète, 
avec perte de sentiment et de mouvement, et avec re- 
froidissement du corps, il n’y avait pas réellement sus- 
pension complète des contractions du cœur, mais bien 
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seulement diminution de la fréquence et de la force de 
cés contractions. 

» À l'appui de cetie opinion, M. Bouchut à cité l’ob- 
servation d’un homme qui, par suite d’une blessure de 
- l'artère radiale , eut une hémorrhagie tellement considé- 
rable, qu’il éprouva, dans un court espace de temps, 
plusieurs syncopes effrayantes. Le blessé , insensible aux 
excitants, était complétement privé de counaissance ; 
son corps, blanc comme le marbre, était refroidi ; le 
pouls radial manquait; les battements du cœur étaient 
imperceptibles à la main; mais, à l’auscultation, ils se 
faisaient entendre nettement , à de longs intervalles. 

» Dans d’autres cas analogues, caractérisés par Ja pà- 
leur générale, le refroidissement du corps, la perte de 
l'intelligence, de la sensibilité ct du mouvement, cas dans 
lesquels les mouvements respiratoires étaient impercep- 
tibles ou très éloignés, l’auteur a également constaté 
que les battements du cœur, plus ou moins affaiblis, se 
réduisaient à vingt et même à quinze par minute. Mais, 
dans tous ces cas de syncope par hémorrhagie portée au 
plus haut degré, ces battements pouvaient être facile- 
ment perçus à l’auscultation, et promettaient de distin- 
guer ainsi Ja mort apparente de la mort réelle. 

» Ce n’est pas seulement dans les syncopes consécu- 
tives aux grandes hémorrhagies que M. Bouchut a con- 
staté la persistance des battements du cœur, il cite le 
cas d’une jeune fille hystérique, tombée tout à coup 
sans mouvement et sans voix, dont les membres étaient 
dans la résolution la plus absolue, dont la peau et les 
sens élaient complétement insensibles, et chez laquelle 
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la persistance des battements du cœur démontra que la 
vie n’était point éteinte. 

» Deux de vos commissaires (MM. Magendie et Rayer) 
avaient aussi plusieurs fois constaté la persistance des 
battements du cœur et leur ralentissement considérable 
dans des cas de syncopes fort graves, et qui offraient 
tous les caractères de ces états effrayants que l’on a dé- 
signés sous le nom de mort apparente. M. J. Copland 
et M. Piorry avaient aussi exprimé l’opinion que les 
battements du cœur persistaient dans le plus grand 
nombre des syncopes, sinon dans toutes ; mais vos com- 
missaires reconnaissent que nul ne s’était attaché, avec 
autant de soin que M. Bouchut, à démontrer limpor- 
tance de ce caractère, et ne l'avait tayé d’un aussi grand 
nombre de preuves. 

» Toutefois, comme on observe assez rarement la 
syncope chez l'homme, et comme tous les cas de syn- 
cope ne sont pas portés au même degré d'intensité, et 
qu'il en est qui, par leur trop courte durée, ne peuvent 
être cités comme des exemples de mort apparente, deux 
de vos commissaires (MM. Magendie et Rayer) ont pensé 
qu’ils devaient soumettre la valeur de ce signe (la per- 
sistance des contractions et des bruits du cœur) à de 
nombreuses expériences sur des animaux voisins de 
l’homme par leur organisation. 

» Dans ces expériences, vos commissaires ont produit 
la syncope à tous les degrés, et l'ont portée souvent au 
degré le plus voisin de la mort, et quelquefois jusqu’à 
la mort même. Sans entrer aujourd'hui dans de longs 


détails à ce sujet, nous nous boruerons à indiquer le 
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procédé employé et les faits observés. Après avoir ajusté 
une seringue à la carotide d’un animal, on lui à sous- 
trait une certaine quantité de sang artériel. Cette sous- 
traction a été répétée plusieurs fois, jusqu’à ce que l’a- 
nimal ait été jeté dans un état de mort apparente, quel- 
quefois tellement prononcé, que la seringue ôtée de 
l'artère carotide, ce vaisseau non seulement ne donnait 
plus de battements, mais encore son ouverture, laissée 
béante, ne fournissait que peu ou point de sang. Dans 
cet état l'animal, tout à fait insensible, rendait l'urine 
et les excréments comme les animaux au moment de la 
mort; les gencives et la face interne des lèvres étaient 
pâles et froides ; les membres contractés ; la cornée et la 
surface du globe de l’œil étaient insensibles au toucher, 
‘et la respiration était peu ou point apparente. Or, dans 
cet état de syncope, les battements du cœur pouvaient 
être facilement perçus à l’auscultation, seulement il 
n’était pas toujours facile de distinguer les deux temps, 
et le ééc-tac était quelquefois représenté par un simple 
lac, mais net et très distinct. 

» Une grande soustraction de sang veineux a donné 
les mêmes résultats. Pour déterminer les symptômes de 
la mort apparente, chez les animaux, par une soustrac- 
tion de sang veineux, il ne suffit pas d'ouvrir les plus 
grosses veines, il faut introduire un tube dans la cavité 
du cœur droit, et aspirer le sang avec une seringue, en 
ayant soin de ne pas laisser pénétrer d’air dans les cavi- 
tés du cœur. Un de ces animaux, après l'aspiration du 
sang veineux, fut jeté dans un état de syncopesi profond, 
que la cornée était insensible au toucher ; que la pupille, 
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d'abord contractée comme dans l'agonié ordinaire, s'était 
élargie comme au moment de la mort, Chez cet animal, 
complétement insensible et complétement immobile, 
quoique débarrassé de ses liens et excité par de nom- 
breuses piqûres, on put entendre pendant quelque temps 
encore de rares battements du cœur. Deux minutes 
après le dernier battement, perçu à lPawscultation, la 
poitrine avant été ouverte, le mouvement vermiculaire 
des oreillettes, tel qu’on l’observe sur le cœur même 
extrait du corps d’un animal, était à peine sensible. 

» Dans quelques unes de nos expériences de mort ap- 
parente, déterminée par là soustraction du sang des ca- 
vités du cœur droit, une certaine quantité d’air s'étant 
introduite dans ses cavités, les battements de cet organe 
étaient non seulement très distincts, mais encore ils 
étaient accompagnés d’un véritable gargouillement, et 
l'animal ne tardait pas à succomber, 

» En résumé, nos observations sur l’homme et os 
expériences sur les animaux, expériences dans lesquelles 
la syncope a été portée au degré le plus grave qu’on 
puisse imaginer, ont pleinement confirmé le fait sur le- 
quel l’auteur du mémoire a tant insisté, à savoir, la per- 
sistance des battements du cœur dans la syncope, et la 
perception de ces battements à l’auscultation. 

» Nous nous bornerons à de courtes remarques rela- 
tivement à certaines syncopes, indépendantes d’hémor- 
rhagies, et qu’on dit avoir observées chez des personnes 
qui avaient le singulier privilége d’arrêter à volonté les 
mouvements de leur cœur. On a souvent cité (spéciale- 
ment dans tes ouvrages relatifs à la jurisprudence médi- 
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cale) le fait suivant: Le colonel Towushand, malade 
depuis fort longtemps, fait appeler les docteurs Cheyne 
ct Baynard, ainsi que Shrine, son pharmacien, pour être 
témoins de l'expérience la plus singulière, celle de mou- 
rir et de renaître en leur présence. Ils viennent : le co- 
lonel se couche sur le dos ; Cheyne palpe l'artère ra- 
diale, Baynard applique la main sur la région du cœur, 
et Sbrine présente un miroir à la bouche. Un moment 
s'est écoulé, et déjà il n’y a plus de respiration, de bat- 
tements d'artères, ni de battements du cœur. La glace 
n’est plus ternie : une demi-heure se passe, et les spec- 
tateurs sont sur le point de se retirer, persuadés que le 
malade est victime de son expérience, lorsqu'ils aperçoi- 
vent un léger mouvement respiratoire ; les battements 
de l'artère radiale reviennent par degrés, et le malade a 
repris Connaissance. Le colonel appelle ensuite son no- 
taire, fait faire un codicille à son testament, et meurt très 
paisiblement huit heures après. 

» M. Bouchut fait remarquer, avecraison, tout ce qu’a 
d’invraisemblable une pareille relation. Mais, en suppo- 
sant même qu'elle fût vraie, elle ne prouverait pas que, 
dans la première partie de l'expérience, les mouvements 
du cœur avaient été réellement suspendus, car l'auscul- 
tation a démontré, dans ces derniers temps, la persistance 
des battements du cœur dans une foule de cas où le pouls 
radial manquait complétement, et dans lesquels les bat- 
tements cardiaques n'étaient pas perceptibles à la main. 
Tous les médecins savent que ce fait se produisait très 
souvent dans le choléra asiatique, observé à Paris en 1832. 

» Les autres exemples de suspension volontaire et com- 
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plète de la circulation et de la respiration, cités par 
Haller, ne sont pas plus concluants, et n’ont pas plus de 
valeur. 

» Nous terminerons ces observations sur l’état du cœur 
dans la syncope, avec mort apparente, par une remarque 
qui montrera toute l'importance de l’auscultation de la 
région précordiale. On a souvent cité l'observation sui- 
vante : Une femme enceinte était regardée comme morte 
depuis deux heures. Rigaudeaux l’examine, et ne peut 
parvenir à sentir les pulsations du cœur, ni celles des ar- 
tères. La bouche est écumeuse, le ventre très enflé, l’ori- 
fice de l'utérus très dilaté, la poche des eaux formée. 
Rigaudeaux se décide à retourner l'enfant et l'amène par 
les pieds, on le croit mort; des soins attentifs le raniment 
au bout de trois heures. Examinée une seconde fois par 
Rigaudeaux, sept heures après le moment où on l'avait 
crue morte, la mère ne donne aucun signe de vie: mais, 
comme les membres ne présentent point de roïideur, il 
défend de l’ensevelir, et deux heures et demie après, on 
vient lui apprendre que cette femme est rappelée à la vie. 
Aujourd’hui, en un cas semblable, le médecin et les as- 
sistants ne seraient pas aussi longtemps dans une doulou- 
reuse angoisse ; il suffirait d’ausculter attentivement le 
cœur de l’enfant et le-cœur de la mère pour acquérir la 
preuve de la persistance de la vie. Et lorsqu'un chirur- 
gien sera appelé dans un cas plus grave encore que le 
précédent, c’est-à-dire auprès d’une femme enceinte, ex- 
pirante, ce sera encore lauscultation du cœur qui per- 
mettra de constater la persistance ou la cessation de ses 
battements, et qui dira si le moment est venu de se hâter 
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d'extraire l'enfant vivant du sein de la mère, dont la mort 
est consommée. 

» Dans l’asphyxie par strangulation, avec mort appa- 
rente , c'est également à l’auscultation du cœur qu’il faut 
demander la preuve de la persistance de la vie. Ce fait 
résulte non seulement des observations cliniques , mais 
encore d'expériences faites sur les animaux. M. Bouchut 
en à fait périr plusieurs par strangulation. Dans cette ex- 
périence, les battements du cœur s’éloignent de plus en 
plus : de 350, chez le lapin , ils tombent à 40 par mi- 
nute; une convulsion se déclare, et lorsque l’immobilité 
et l’insensibilité de l'animal, et l'absence de mouvements 
respiratoires, semblent indiquer que la mort est accom- 
plie, les mouvements du cœur sont encore un moment 
perceptibles à lauscultation. Mais après une minute de 
silence ou d'absence complète de ces battements, l’in- 
sufflation de l’air dans les poumons est sans résultat; 
l’animal est mort. 

» Pour observer toutes les modifications que les batte- 
ments du cœur éprouvent à tous les degrés de l’asphyxie, 
depuis son début jusqu’au moment où, après avoir pré- 
senté un état de mort apparente, l'animal est frappé de 
mort réelle, deux de vos Commissaires (MM. Magendie 
et Rayer) ont répété un grand nombre de fois l’expé- 
rience suivante : ils ont adapté à la trachée-artère d’un 
animal un tube muni d’un robinet qui permettait de 
tenir ce tube entr’ouvert, de le fermer et de l'ouvrir à 
volonté. Is ont constaté, comme M. Bouchut, que dans 
la mort apparente résultant de l’asphyxie par privation 
d’air , il y avait ralentissement des battements du cœur. 
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Ils ont ainsi pu abaisser, chez le lapin, les battements du 
cœur de 300 ou de 200 qu'ils sont par minute (suivant 
l'âge et le degré d’agitation de l'animal) jusqu’à 20 ; dans 
cet état de ralentissement des battements du cœur, la 
mort réelle succédait à la mort apparente dans un espace 
de temps qui n’a jamais dépassé deux minutes. 

» On sait que des enfants, après leur expulsion du sein 
de la mère, sont restés quelquefois sans mouvement, 
sans Voix , sans respiration, sans rien témoigner qui in- 
diquât extérieurement la persistance de la vie. Or, dans 
cet état de mort apparente , connue sous le nom d’as- 
phyxie des nouveaux-nés, c’est encore dans l'exploration 
du cœur par l'auscultation que le médecin trouvera le 
signe qui distingue cet état de la mort réelle, la persis- 
tance des battements du cœur. 

» Dans le tableau qu’ils ont fait de la mort apparente 
occasionnée par un froid rigoureux, et surtout par le 
froid qui a surpris l’homme pendant le sommeil , plu- 
sieurs auteurs ont mentionné le ralentissement et même 
l'absence du pouls ; mais l'étude des battements du cœur 
à l’aide de l’auscultation n’avait point été faite dans ces 
circonstances. M. Bouchut cite le cas d’un homme re- 
cueilli sur la voie publique, dans l'hiver de 1843, et qu 
fut apporté dans un état de mort apparente à l’hôpital 
Necker. La peau des membres était froide, couverte de 
vergelures livides. Il n’y avait aucun signe de conserva- 
tion de l'intelligence et de la sensibilité ; les membres 
étaient dans la résolution la plus complète, la respira- 
tion à peine appréciable ; mais, à l’aide de l’auscultation, 
on constala 32 battements da cœur par minute. 
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» En soumettant des animaux à l'influence de mélanges 
réfrigérants, M. Bouchut a vu que le ralentissement des 
battements du cœur pouvait être beaucoup plus considé- 
rable. Voici le procès-verbal d’une de ces expériences : 

«A midi vingt minutes, un lapin fut placé dans un 
» récipient déjà occupé par un mélange de glace et de 
» sel. L'animal avait de 25 à 30 pulsations du cœur en 
» cinq secondes, ou 300 à 350 pulsations artérielles par 
» minute. Bientôt il parut s’assoupir : à une heure, em- 
» barras de la respiration, 140 pulsations ; à une heure 
>» cinq mivutes, 100 pulsations ; à une heure dix minutes, 
» 40 pulsations , convulsions générales du tronc et des 
» pattes pendant trois minutes ; à une heure un quart, 
» toutes les quatre ou cinq secondes , on entend encore 
» le cœur. À une heure vingt, les battements du cœur 
» avaient cessé ; l’insufflation pulmonaire par la trachée 
» ne put ramener l’animal à la vie. » 

» Vos Commissions ont aussi produit, sur des lapins, 
un état de mort apparente, en les soumettant à l’in- 
fluence de mélanges réfrigérants plus ou moins actifs, 
el ils ont constaté le ralentissement progressif de la cir- 
culation. Dans plusieurs cas où le tronc et les membres 
étaient véritablement gelés et solidifiés par le froid , ils 
ont vu les battements du cœur réduits à quatre par mi- 
nute, En outre, ils ont fait une observation bien propre 
à démontrer l’importance de lauscultation pour consta- 
ter les battements du cœur aux dernières limites de la 
vie, Chez des animaux congelés, et dont la cornée était 
jusensible et affaissée, la région précordide avait été mise 
à nu; une aiguille de platine, enfoncée dans le cœur, 


A L’ACADÉMIE DES SCIENCES. 378 
indiquait, par ses oscillations, les battements de cet or- 
gane qui étaient descendus à 10 et même à 8 par minute. 
Or, un de nous, à l’aide du stéthoscope appliqué sur la 
poitrine de l’animal, a pu indiquer le nombre des batte- 
ments du cœur avec une exactitude que les oscillations 
de l'aiguille démontraient aux assistants. 

» MM. Weber ont démontré que l’on peut suspen- 
dre les mouvements du cœur pendant plus de deux mi- 
nuies, en appliquant immédiatement sur cet organe les 
extrémités des deux fils d’un appareil électro-magné- 
tique, et que le cœur pouvait reprendre ensuite ses 
mouvements réguliers. Ils ont démontré également que 
lorsque, sur une grenouille, on applique à Ja moelle al- 
longée ou aux bouts des nerfs vagues, coupés à leur ori- 
gine, les fils métalliques d’un appareil électro-magné- 
tique , on peut suspendre les mouvements du cœur qui 
se remplit de sang. Deux de vos Commissaires (MM. Ma- 
gendie et Rayer) ont répété ces mêmes expériences : ils 
ont constaté, en outre , que si l’on enfonce à travers la 
poitrine deux aiguilles dans le cœur d'animaux plus voi- 
sins de l’homme par leur organisation, dans le cœur 
d’un lapin, d’un cabiais ou d’un chien » @ic., et qu’on 
melle ces aiguilles en contact avec les deux fils métalli- 
ques d’une pile, on peut également suspendre, mais 
pendant quelques secondes seulement , les mouvements 
du cœur, Vos Commissaires ont cru devoir rappeler ces 
expériences anx médecins qui seraient chargés d’exami- 
ner l’état du cœur dans les cas, heureusement très- 
rares, de mort apparente déterminée par la foudre, et 
dans lesquels la suspension des mouvements du cœur 


: 
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pourrait être plus considérable que dans les cas ordinai- 
res, sans cependant pouvoir être confondue avec leur 
cessation définitive. 

» On sait que certains porsons ont une action si éner- 
gique et si prompte, que la mort apparente arrive tout 
à coup pour faire place, en quelques instants, à Ja mort 
réelle, L'auteur du Mémoire n'ayant point fait d’expé- 
riences à cet égard, vos Commissaires ont cru nécessaire, 
dans l'intérêt de la question, de s'assurer par eux- 
mêmes de l’état du cœur dans ces nouvelles conditions. 
Or les résultats obtenus dans toutes ces expériences con- 
firment pleinement la loi de persistance des battements 
du cœur, lorsque Ja mort n’est qu’apparente (1). 

» Ils se bornerout à citer quelques unes de leurs ex- 
périences. Un lapin fut soumis à l’action d’un poison 
redoutable. Un grain de curare fut mis sous la peau, 
au pli de l’aîne; six minutes après, l'animal était dans 
un état de mort apparente: les battements du cœur 
étaient tombés de 220 à 72 par minute; bientôt ils de- 
vinrent de plus en plus éloignés, puis ils ne se firent 
plus entendre. Deux minutes après leur cessation , l’ani- 
mal fut ouvert : les ventricules du cœur étaient immo- 
biles ; les oreillettes seules offraient encore quelques con- 
tractions vermiculaires. 

(1) J'ai été très heureux de profiter des expériences de 
MM. les commissaires de l’Académie, puisqu'elles confirment la 
loi de la persistance des battements du cœur dans les cas de mort 
apparente, et je me suis fait un devoir de les reproduire. On les 
trouvera dans la première partie de ce travail à la place qu’elles 
auraient dù occuper primitivement , à côté des autres expériences 
qui m'ont été inspirées par le même sujet, 
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» Vos Commissaires ont aussi voulu s'assurer si, à 
l’aide de l'alcool ou de préparations de digitale, ils ne 
pourraient pas produire un état de mort apparente, sans 
persistance des battements du cœur ou sans contractions 
des ventricules perceptibles à l’auscultation. Un déci- 
gramme de digitaline dissous dans de l'alcool a été in- 
troduit dans le tissu cellulaire sous-cutané du dos d’un 
chien de moyenne taille. Au bout de quinze minutes, 
aucun effet ne s'étant encore manifesté , on a injecté 
lentement, dans la veine jugulaire, un autre déci- 
gramme de digitaline dissoute dans 6 grammes environ 
d'alcool. Avant la fin de l'injection, les battements du 
cœur , que l’un de nous écoutait attentivement à l’aide 
du stéthoscope, s’arrêtèrent tout à coup ; ils n'étaient 
plus perçus par l’auscultation , ni indiqués par une ai- 
guille préalablement enfoncée dans le cœur à travers les 
parois de la poitrine. Après une demi-minute de suspen- 
sion des battements, un battement se fit entendre ; puis 
leur nombre, perçu à l’auscultation, s’éleva à 8 par 
minute, puis à 42 (nombre toujours conforme à celui 
des oscillations de l'aiguille). Bientôt l’animal éprouva 
des vomissements , des convulsions, et les battements du 
cœur cessèrent pour ne plus se reproduire; l'animal 
était mort; le cœur était énormément distendu et rempli 
de sang noir ; le tissu du cœur, même celui des oreil- 
lettes, ne se contractait pas lorsqu'on l’excitait avec la 
pointe d’une aiguille. | 
» Dans une autre expérience, l'injection de la digi- 
taline dissoute dans l'alcool arrêta subitement les batte- 
ments du cœur; pendant trois minutes, l'aiguille 
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enfoncée dans le cœur n’indiqua aucune contraction : 
l'oreille ne distingua aucun battement, l'animal était 
mort. 

» Six grammes d'alcool injectés dans le cœur d’un 
lapin, par la veine jugulaire , arrêtèrent presque tout à 
coup les mouvements du cœur : l'oreille et l'aiguille ne 
nous dénotèrent aucune contraction de cet organe pen- 
dant deux minutes, l'animal était mort; la poitrine 
ouverte, on irrita le cœur avec la pointe d’un scalpel 
sans provoquer de contractions; les cavités du cœur 
étaient distendues par du sang noir. 

» D’autres expériences faites avec les mêmes substan- 
ces ont donné le même résultat; savoir , la mort par 
suite de la cessation plus ou moins brusque des mouve- 
ments du cœur, mort indiquée par la cessation des 
bruits cardiaques. 

» On a cité anciennement, comme des exemples de 
mort apparente, un certain nombre d’affections céré- 
brales avec perte de sentiment et du mouvement, 
M. Bouchut a pensé, avec raison, que l’Académie ne 
demandait point une description de toutes ces maladies, 
ni des états comateux ou léthargiques que plusieurs 
d’entre elles peuvent présenter. Il s’est borné à faire 
ressortir les caractères qui distinguent ces états mor- 
bides de la mort réelle. Dans tous ces cas , comme dans 
l'état soporeux produit par les poisons narcotiques, comme 
dans la sidération déterminée par l'acide prussique, 
comme dans l’insensibilité produite par léther ou le 
chloroforme , on reconnaît la vie à la persistance des 
battements du cœur perçus par l’auscultation. 
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» M. Bouchut rappelle que les observations faites sur 
le sommeil des animaux hibernants offrent un véritable 
intérêt au point de vue de la mort apparente. Dans l’état 
de veille, les marmottes ont SO pulsations cardiaques ; 
dans l’état de sommeil et d’engourdissement, le nombre 
en est réduit à huit ou dix par minute. Ici encore la per- 
sislance des battements du cœur témoigne, comme tou- 
jours, de la persistance de la vie. 

» En résumé, l’apoplexie, le coma épileptique ou hys- 
térique, les empoisonnements par les narcotiques, par les 
poisons diffusibles, par l’alcoo!, l'éther, le chloroforme, 
par l'acide prussique, etc. ; la congélation, l'asphyxie et 
la syncope, sous toutes leurs formes et à tous leurs de- 
grés, toutes les maladies enfin qui ont été citées comme 
exemples de morts apparentes, peuvent être distinguées 
de la mort réelle par la persistance des battements du 
cœur. 

» Telle est la réponse faite par l’auteur à la première 


question posée par l’Académie, et elle nous a paru dè- 
cisive. 


» La seconde question posée par l’Académie est 
celle-ci : 

» Quels sonf les moyens de prévenir Les enterrements 
prématurés ? 

» La législation actuelle, à l'égard des décès, est insuf- 
fisante, 

» En ordonnant à l’officier de l’état civil d’aller con- 
stater la mort, en exigeant qu’on laisse un intervalle de 
vingt-quatre heures s’écouler entre l'instant de la con- 
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statalion de la mortet le moment de linhumation, l’au- 
torité avait pensé qu'elle avait pris toutes les mesures 
nécessaires pour prévenir Îles enterrements prématurés : 
mais On n’a pas tardé à reconnaître que la seule déclara- 
tion de l’officier de l'état civil ne pouvait offrir toutes les 
garanties désirables. 

. » Des ordonnances municipales ont chargé les méde- 
cins de constater les décès dans les grandes villes. 

» Cette sage précaution devra, désormais, être géné- 
rale et inscrite dans le texte de la loi. 

» L'auteur du mémoire pense, avec raison, qu’il est 
urgent que cette mesure reçoive son application dans 
toute la France, dans les petites comme dans les grandes 
villes, dans nos campagnes comme dans nos cités les plus 
populeuses. En vain objecterait-on que les grandes villes 
peuvent seules subvenir aux dépenses qu’entraîne la vé- 
rification des décès par les médecins; qu’un grand 
nombre de communes ne pourront supporter cette nou- 
velle charge : la mesure est du nombre de celles qui ne 
peuvent être ajournées. 

» C’est à la science des signes de la mort qu'il faut de- 
mander une garantie certaine contre le danger d’être 
enterré vivant, 

» Suivant M. Bouchut, les signes certains de la mort 
sont immédiats ou éloignés. Les signes immédiats et cer- 
tains de la mort, chez l'homme, sont : 

» 1° L'absence prolongée des battements du cœur à 
l'auscultation : 

» 2° Le relâchement simultané de tous les sphincters, 
dù à la paralysie de ces muscles; 


À L'ACADÉMIE DES SCIENCES. 381 


» 3° Enfin l’affaissement du globe de l'œil et la perte 
de la transparence de la cornée. 

» Dans l'opinion de vos Commissaires, chacun de ces 
signes n’a pas une égale valeur, une égale certitude ; 
quelques remarques, à cet égard, sont nécessaires. 

» Depuis l’admirable découverte de Laënnec, on cher- 
cherait vainement, dans la science, un seul fait positif, 
une seule expérience rigoureuse, propre à établir la per- 
sistance de la vie, chez l’homme, après la cessation, long- 
temps prolongée, des battements du cœur constatée à 
l’auscultation ; mais on comprend qu’il est indispensable 
de fixer la limite dans laquelle labsence des battements 
du cœur ne constitue plus seulement un ralentissement, 
une suspension plus ou moins prolongée de ces batte- 
ments, mais bien leur cessation définitive. 

.» L'expression d'absence prolongée, employée par l'au- 
teur du mémoire, pour indiquer la cessation définitive 
des battements du cœur, n’a pas paru à vos Commissai- 
res assez précise, assez pratique. Ils ont pensé qu'il était 
nécessaire de fixer une limite qui ne laissât aucun doute 
sur la réalité de la cessation définitive des fonctions de 
cet organe. 

» L'étude des battements du cœur, dans un assez grand 
nombre de cas d’agonie, devait fournir d’utiles données 
pour cette détermination. Il est vrai que, pendant l'ago- 
nie, les bruits du cœur sont souvent masqués par un 
râle bruyant qui s'oppose à leur perception; mais, dans 
l'intervalle qui sépare les dernières inspirations, et tou- 
jours au moment suprême où le râle vient à cesser, les 
derniers battements du cœur peuvent être entendus, en 
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appliquant l'oreille sur la région précordiale. Dans ce 
silence, si voisin de la mort, ils sont très distincts, alors 
que depuis assez longtemps déjà la main appliquée sur 
la poitrine ne pouvait plus les sentir, et que les pulsations 
artérielles, au cou et aux membres, n'étaient plus per- 
ceptibles. Or, dans cet état, et spécialement dans le si- 
lence qui suit la dernière expiration, le maximum d’in- 
tervalle entre les battements du cœur a paru à M. Bou- 
chut être, pour l’homme adulte et le vieillard, d'environ 
six secondes. L'observation de plusieurs agonies jusqu’à 
la mort a donné à l’un de vos Commissaires (M. Rayer) 
à peu près le même résultat, c'est-à-dire environ sept 
secondes pour maximum d'intervalle entre les derniers 
battements du cœur. 

» D'après ces observations cliniques, votre Commis- 
sion pense que l'absence des battements du cœur, con- 
statée à l'auscultation, sur tous les points où ils peuvent 
être naturellement ou accidentellement entendus, et sur 
Chacun , pendant l'intervalle de cing minutes, c'est-à- 
dire pendant un espace de temps cinquante fois plus con- 
sidérable que celui qui a été fourni, par l'observation 
des bruits du cœur, dans les cas d’agonie jusqu’à la mort, 
ne peut laisser aucun doute sur la cessation définitive des 
mouvements du cœur et sur la réalité de la mort. 

» D'ailleurs la cessation définitive des battements du 
cœur est toujours accompagnée de deux phénomènes 
très frappants et faciles à constater, à savoir, la cessation 
des mouvements respiratoires et la perte du sentiment et 
du mouvement. De sorte qu’en somme, /a mort est cer- 
taine lorsqu'on à constaté, chez l’homme, la cessation 
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définitive des battements du cœur, laquelle est ièmmé - 
diatement suivie, lorsqu'elle n'en a pas été précédée, 
de la cessation de la respiration et de celle des fonc- 
tions du sentiment et du mouvement. 

» On à cbjecté, il est vrai, que les épreuves aux- 
quelles on peut avoir recours pour juger de la cessation 
des battements du cœur et de la cessation de la circula- 
tion étaient insuffisantes, en certains cas du moins, et 
que plusieurs personnes chez lesquelles on avait cru 
constater la cessation de Ja circulation avaient été rap- 
pelées à la vie. L’objection était fondée, et l'erreur a pu 
être commise à une époque où l'on avait cru pouvoir ju- 
ger sûrement de l’état de la circulation par l'exploration 
du pouls, et par lapplication de la main sur la région 
cardiaque. Mais les auteurs qui reproduisent aujourd’hui 
cette objection oublient que l’auscultation permet main- 
tenant âe reconnaître l'existence des battements du cœur 
lorsqu'ils sont complétement insensibles à la main appli- 
quée sur la région précordiale, lorsqu'ils sont le plus 
affaiblis et lorsque les artères des membres ne donnent 
aucune pulsation perceptible au toucher. 

» La cessation définitive de ces battements est indi- 
quée par la cessation des bruits cardiaques. Les observa- 
tions ct les expériences de l’auteur et celles de vos Com- 
missaires ne laissent aucun doute à cet égard. 

» Toutefois, ilest un fait que vos Commissaires croient 
devoir rappeler. Un savant médecin de Dublin, M. Sto- 
kes, affirme avoir constaté dans le éyphus fever d'Irlande, 
maladie attachée à ce malheureux pays, non seulement 
une grande faiblesse du pouls , la non-perception des 
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battements du cœur par l’application de la main à la ré- 
gion précordiale; mais encore un affaiblissement très 
notable du premier bruit du cœur, et quelquefois même 
l'absence complète de ce bruit qui, comme on le sait, 
est naturellement un peu sourd ou moins éclatant que le 
second. Mais, dans aucun cas, M. Stokes n’a vu les deux 
bruits du cœur manquer, avant la mort, chez les indivi- 
dus frappés de cette maladie qui porte une atteinte si 
profonde à la circulation. 

» On à encore objecté qu’un épanchement considéra- 
ble de sérosité dans le péricarde, qu’un emphysème de 
la partie inférieure du poumon gauche pouvait être un 
obstacle iusurmontable à la perception des battements du 
cœur à l’auscultation ; mais cette assertion n’est point 
fondée. Dans ces circonstances, les battements du cœur 
n'échapperont point à l'oreille du médecin dont l’atten- 
tion ne sera jamais plus complète que lorsqu'il remar- 
quera une matité d’une étendue considérable, ou une so- 
norilé inaccoutumée dans la région précordiale, Ajoutons 
(car, dans un sujet aussi grave que celui de la constata- 
tion de la mort, ilne faut pas craindre de mentionner les 
cas les plus exceptionnels) que l’auscultation, dans les cas 
de mort réelle ou apparente, devra être faite dans toute 
l'étendue de la poitrine et des deux côtés du corps , le 
cœur pouvant se trouver anormalement situé ou refoulé 
du côté droit, dans des cas rares de transposition ou de 
déplacement de ce viscère. 

» Le médecin saura aussi distinguer lasimple suspension 
de la respiration de Ja cessation définitive de cetie fonc- 
tion. A défaut d'observations rigoureuses sur le maximum 
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de durée possible de la suspension de la respiration chez 
l'homme , il trouvera la preuve de la cessation définitive 
de la respiration dans le fait de la coïncidence de ce phé- 
nomène avec la cessation définitive des battements du 
cœur et de la circulation. 

» Jusqu'à ce jour, on n'avait point assez insisté sur ce 
signe, tiré de l’état du cœur, signe qui témoigne d’une 
manière certaine que la respiration a cessé pour tou- 
jours. 

» Plusieurs des moyens qu’on avait indiqués pour ju- 
ger de l'absence de la respiration étaient même complé- 
tement fautifs. On avait cru d'abord pouvoir reconnaître 
qu'un individu ne respirait plus lorsqu’en plaçant de- 
vant la bouche et les narines la flamme d’une bougie ou 
des filaments de laine, ces corps restaient immobiles. Mais 
on avaitreconnu plus tard que, dans la respiration lente 
et faible, ces corps n’éprouvaient aucun mouvement 
appréciable à la vue, D'un autre côté, on avait regardé 
comme un signe de respiration, l'humidité répandue à 
la surface d’un miroir approché des lèvres d’un mori- 
bond ; mais cette surface peut être ternie par la vapeur 
qui s’exhale d'un cadavre encore chaud ou par l’humi- 
dité de l'air. 

» Une autre expérience est beaucoup moins incertaine, 
En observant, d’un œil attentif, la poitrine et l'abdomen, 
dépouillés de tout vêtement, l’immobilité complète des 
parois de ces deux cavités et l'absence de tout murmure 
respiratoire à l’auscultation, indiquent le défaut de res- 
piration ; la persistance des battements du cœur permet 


de penser que cette fonction n’est que suspendue: la 
D) 
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cessation des battements de cet organe annonce qu’elle 
a cessé pour toujours. 

» C’est aussi dans le fait de la cessation définitive des 
battements du cœur qu’il faut aller chercher la certitude 
que les fonctions du système nervenx sont abolies et non 
simplement suspendues. 

» Pour juger de l'état de vie ou de mort, par l'état du 
système nerveux, on avait proposé de titiller la luette, 
d'appliquer des sternutatoires sur la membrane pitui- 
taire, d'introduire dans les narines de l’ammoniaque, de 
l'acide acétique ; de recourir aux vésicatoires, à la brû- 
lure, à la cautérisation avec le feu ou avec l'huile bouil- 
lante, aux incisions plus ou moins étendues , au pince- 
ment du mamelon avec une érigne, etc.; mais ces 
moyens ne provoquent quelquefois ni sensation ni mou- 
vement chez les individus atteints d’affections cérébrales 
profondes , et encore moins chez ceux qu’on soumet à 
l’action de l’éther ou du chloroforme. La perte complète 
du sentiment et du mouvement est compatible avec la 
vie ; mais lorsque les battements du cœur ont définiti- 
vement cessé, elle devient un des phénomènes les plus 
frappants de la mort. 

» En résumé, vos Commissaires pensent, avec l’auteur 
du Mémoire, que la cessation définitive des mouvements 
du cœur et de la circulation, constatée par l’ausculta- 
tion, est un signe immédiat de la mort; signe d'autant 
plus certain, que la cessation définitive des battements 
du cœur entraîne immédiatement la cessation de la res- 
piration et des fonctions du système nerveux, lorsqu'elle 
n'en. à pas été précédée, 


A L'ACADÉMIE DES SCIENCES. 387 

» Le second signe immédiat de la mort, admis par 
M. Boucbhut, n'offre point, au contraire, suivant vos 
Commissaires , un degré suffisant de certitude. Ce signe 
serait le relâchement simultané de tous les sphincters 
résultant de leur paralysie. Suivant l’auteur, plusieurs 
de ces muscles peuvent être paralysés pendant la vie ; 
mais on n’observe jamais, chez le vivant, le relâchement 
simultané des muscles des ouvertures naturelles et celui 
de l'iris. 

» Vos Commissaires reconnaissent que le relâchement 
brusque et presque instantané de tous les sphincters, y 
compris celui de la pupille, est, chez l’homme, dans 
l'immense majorité des cas, l'effet de la: mort et non 
celui d’un état morbide, Cependant on ne peut affirmer 
que la paralysie générale des sphincters ne puisse exister, 
chez l’homme, alors que la mort n’est pas encore con- 
sommée. Le relâchement de tous les sphincters a lieu, 
dans beaucoup d’agonies, lorsque l’auscultation permet 
encore d’entendre.les battements du cœur ; et certaines 
affections cérébrales peuvent entraîner, en même temps 
que le relâchement des sphincters, la dilatation de le 
pupille. D'ailleurs la simultanéité de ces paralysies ne 
pourrait être observée que par un médecin placé, par 
hasard ou par devoir, près d’un agonisant ; elle ne pour- 
rait être constatée dans une foule de circonstances. Il 
est certain aussi qu’on peut, en quelques minutes, pro- 
duire sur un animal la paralysie de la pupille et celle des 
autres sphincters , en coupant les nerfs optiques, les 
deux septièmes paires et la moelle épinière dans la ré- 
gion dorsale , et cela sans que la mort s’ensuive immé- 
diatement. 
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» Deux de vos Commissaires (MM. Magendie et Rayer) 
ont aussi constaté, sur des’ animaux décapités et dont 
ils prolongeaient la vie par une respiration artificielle, 
que les battements du cœur étaient, chez ces animaux 
ainsi mutilés, très nets et très distincts pendant plu- 
sieurs minutes. 

» D'après toutes ces considérations, vos Commissaires 
pensent que le second signe immédiat de la mort, admis 
par M. Bouchut, n'offre pas un degré suffisant de cer- 
titude. 

» Un troisième signe de la mort regardé comme cer- 
tain par M. Bouchut ne leur paraît pas non plus devoir 
être admis. M. Bouchut a pensé, avec le célèbre auteur 
des Lettres sur la certitude de la mort, que la forma- 
tion d’une toile glaireuse à la surface de la cornée , avec 
affaissement du globe de l'œil , est un signe certain de 
ja mort. Contradictoirement à cette assertion , VOs Com- 
missaires affirment avoir observé cette toile glaireuse et 
l'affaissement du globe de l'œil, dans le choléra asia- 
tique , plusieurs heures avant la mort, lorsque les bat- 
tements du cœur étaient encore perceptibles à l’auscul- 
tation, et lorsqu’à la vérité les battements artériels 
n'étaient plus sensibles au toucher. 

» En résumé, des trois signes immédiats de la mort, 
admis par M. Bouchut, il n’en est qu’un, la cessation 
définitive des battements du cœur et de la circulation, 
dont la certitude est admise par votre Commission, En 
signalant un signe aussi positif et généralement aussi fa- 
cile à constater , à l'attention des médecins chargés de la 
vérification des décès, M. Bouchut a rempli une lacune 
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importante, laissée par les auteurs de médecine légale 
dans l'exposé des signes immédiats de la mort. | 

» Quant aux signes éloignés et certains de la mort, 
M. Bouchut en admet trois, savoir : la rigidité cadavé- 
rique , l’absence de contractilité musculaire sous lin- 
fluence de stimulants galvaniques , ct la putréfaction. 

» La certitude de ces signes est admise par tous fes 
médecins légistes, et ne peut être contestée, tant sont 
positives les observations et les expériences sur lesquelles 
elle repose. Dans cette partie de son travail, l’auteur à 
exposé avec soin l’état de la science et a réfuté quelques 
objections qui avaient été produites, dans ces derniers 
temps, par les partisans des maisons mortuaires. 

» Il y a longtemps déjà que la rigidité cadavérique a 
été regardée comme un signe de la mort; mais la dé- 
monstration de limportance et de la certitude de ce 
signe est due à deux. médecins français, à Louis et à 
Nysten., Après la mort, la flexibilité des articulations 
disparaît, le tissu musculaire s’endurcit ; les membres 
deviennent immobiles et roides. Nul état convulsif ou 
tétanique ne peut offrir cette succession de phénomènes 
et tromper un médecin. Dans la rigidité cadavérique, 
lorsqu'on cherche à étendre ou à fléchir avec force une 
ou plusieurs parties des membres, ces parties obéissent 
comme un corps inanimé. Dans les maladies convulsives, 
la circulation persiste; dans la rigidité cadavérique, les 
battements du cœur, la respiration et les fonctions du 
système nerveux ont cessé complétement. 

» L'absence complète des phénomènes d’irritabilité 
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musculaire, sous l’influence d’excitants divers et du 
galvanisme, est aussi un signe certain de mort. 

» Toutefois cette vérité a été récemment contestée. 
On a préteudu que, dans l’asphyxie par l'acide carbo- 
nique , et surtout dans l’asphyxie par l'hydrogène sul- 
furé, les muscles ne donnaient quelquefois aucun indice 
de contractilité, avant la mort, sous l'influence de l’ex- 
citation galvanique. Pour juger cette assertion, deux 
membres de la Commission (MM. Magendie et Rayer) 
ont fait les expériences suivantes : Un lapin a été asphyxié 
par le gaz acide carbonique. Après s'être accélérée, la 
respiration s’est ralentie, et l'animal est tombé, sans 
convulsion , dans un état de mort apparente, caractérisé 
par une immobilité et une insensibilité complètes , par 
l'absence des mouvements respiratoires, et par un ralen- 
tissement très considérable des battements du cœur 
constaté à l’auscultation. Un muscle de la cuisse a été 
mis en rapport avec un des pôles d’une pile, tandis que 
le conducteur du pôle opposé était appliqué sur la peau 
du cou, et immédiatement l’animal a éprouvé plusieurs 
secousses. L'expérience , répétée plusieurs fois, a donné 
le même résultat. Pendant quelque temps encore on a 
pu entendre les battements du cœur , puis ils ont défini- 
tivement cessé. Une aiguille enfoncée dans le cœur , à 
travers les muscles intercostaux, n’a présenté aucune 
oscillation, Le poitrine ouverte, le cœur a été trouvé 
immobile ; l’animal était mort. Les muscles ont présenté 
de nouveau des contractions toutes les fois qu’ils ont été 
soumis à l'influence de l'électricité, 

» Dans une autre expérience, un chien de moyenne 
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taille et vigoureux a été asphyxié par l'hydrogène sul- 
furé. Sous l'influence de ce poison énergique, l’animal 
s’est d’abord vivement agité, puis il est tombé dans un 
état de mort apparente, caractérisé par une immobilité 
et une insensibilité si complètes, que l’on n’a pu pro- 
voquer aucun mouvement, aucun indice de sentiment 
par de violents pincements aux lèvres et à la queue. Les 
mouyements respiratoires étaient suspendus : les batte- 
ments du cœur, très ralentis, mais très distincts, té- 
moignaient seuls la persistance de la vie. Un muscle de 
la cuisse mis à nu s’est contracté fortement sous l'in- 
fluence de l'électricité ; une minute après, les battements 
du cœur avaient cessé. La poitrine immédiatement ou- 
verte, le cœur a été trouvé immobile. Après la mort, 
les muscles des membres ont continué de présenter des 
contractions sous l'influence de l'électricité. L'irri- 
tabilité musculaire n’est donc pas abolie dans l’asphyxie 
par l'acide carbonique , ni dans l’asphyxie par l’hydro- 
gène sulfuré. L’abolition de cette propriété de la fibre 
musculaire reste un signe certain de la mort. 

» Mais ce signe peut n'être appréciable qu’au bout 
d’un assez grand nombre d'heures ; les fonctions du 
cœur, du poumon et du système nerveux peuvent avoir 
complétement cessé depuis assez longtemps, la mort de 
l'individu peut être consommée, et les muscles malades 
conserver encore la faculté de se contracter sous l’in- 
fluence d’excitants divers. 

» M. Bouchut a rappelé les observations qui démon- 
trent la valeur du phénomène de la putréfaction ou de 
la décomposition cadavérique, considérée comme signe 
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certain de la mort. Toutefois la mort peut être constatée 
longtemps ‘avant le développement de la putréfaction. 
Les détails dans lesquels M. Bouchut est entré à cet 
égard nous ont paru justifiés par les efforts que l’on a 
faits dans ces derniers temps, en France, pour engager 
l'autorité à créer des maisons mortuaires où seraient dé- 
posés les corps jusqu’au moment de la putréfaction. 

» On sait qu’au commencement de ce siècle, Hufe- 
land et plusieurs autres médecins ayant soutenu que 
tous les signes de la mort étaient incertains, sauf celui 
de la putréfaction , des maisons mortuaires ont été éta- 
blies dans plusieurs villes d'Allemagne; à Francfort- 
sur-le-Mein, où existe la plus remarquable, à Ham- 
bourg, à Weimar, etc. Mais bien que la plupart de ces 
établissements existent encore, l'utilité en est devenue 
très contestable, La plupart sont mal entretenus et leur 
organisation intérieure laisse beaucoup à désirer. Enfin, 
depuis cinquante ans que ces maisons sont établies, on 
n'a vu aucun des corps transportés dans ces asiles, après 
la déclaration authentique de la mort par un médecin , 
revenir à la vie. 

» Créer aujourd’hui, en France, des maisons mor- 
tuaires pour y laisser séjourner les corps jusqu’à la pu- 
tréfaction, ce serait non seulement s’engager dans une 
dépense inutile, et qu’un grand nombre de villes et de 
communes ne pourraient supporter ; mais ce serait ne 
tenir aucun compte des autres signes certains de la mort, 

» Toutefois ces observations critiques ne s'appliquent 
pas à la création désirable de locaux destinés à recevoir, 
peu de temps après la mort, les cadavres des pauvres , 
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dont la famille n’a souvent qu’une chambre étroite pôur 
habitation. 

» On avait annoncé, dans ces derniers temps, comme 
un signe certain de la mort, l'impossibilité de dévelop- 
per, sur le cadavre, des bulles ou ampoules à la surface 
de la peau , par lPapplication de l’eau bouillante et d’au- 
tres excitants. M. Bouchut affirme que ce signe est in- 
certain ; en effet, il est parvenu à produire, par l’action 
de la chaleur ou de l’eau bouillante, de véritables am- 
poules sur les parties déclives ou infiltrées de plusieurs 
cadavres, dont quelques uns éprouvaient un commen- 
cement de putréfaction. 

» Il est vrai que les bulles produites à la peau, pen- 
dant la vie, par l'application de l’eau bouillante , sont 
ordinairement en'ourées d’un petit cercle rouge ou d’une 
auréole inflammatoire que ne présentent point les bulles 
produites sur le cadavre ; mais M. Bouchut a vu des vieil- 
lards et des individus cachectiques chez lesquels (quatre 
heures avant la cessation des battements du cœur) la peau 
a été brûlée sans qu’il se soit développé de rougeur 
autour du point cautérisé. Un de vos Commissaires 
(M. Rayer), en faisant des brûlures sur des agonisants, 
dans l'espérance de ranimer ou de prolonger la vie, et 
en pratiquant de pareilles brûlures sur des cadavres, est 
arrivé, de son côté, à un résultat semblable à celui que 
M. Bouchut a annoncé. Enfin l’auréole qui se forme , le 
plus ordinairement , autour d’une ampoule occasionnée 
par la brûlure est peu ou point apparente chez les hom- 
mes de couleur. Le développement d’une bulle ou le dé- 
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pôt d’une certaine quantité de sérosité au-dessous de 
l’épiderme, après l'application de l’eau bouillante, ne 
peut donc être considéré comme un signe certain de la 
vie, et propre à la distinguer de la mort. 

» Pour résumer cette seconde partie du travail de 
M. Bouchut et les faits qui s’y rattachent, votre Commis- 
sion reconnaît : 

» 1° Que la cessation définitive des battements du 
cœur, indiquée par la cessation des bruits cardiaques, 
est un sigue immédiat et certain de la mort; 

» 2° Que la rigidité cadavérique est également un si- 
one certain de la mort; 

» 3° Que l'abolition générale, entière et complète de la 
contractilité musculaire , Sous l'influence de l'électricité 
ou du galvanisme, est un troisième signe certain delamort ; 

» 4° Que la putréfaction générale du corps, n’arrivant 
ordinairement que longtemps après la manifestation des 
signes précédents, il n’est pas nécessaire d’attendre le 
développement de la putréfaction pour déciarer le décès 
et procéder à l’embaumement ou à l’inhbumation; 

» 5° Que la cessation des battements da cœur et de 
la circulation, le développement de la rigidité cadavéri- 
que à l'abolition de la contractilité musculaire , ne peu- 
vant être reconnus ct appréciés que par des médecins, 
la constatation des décès doit leur être exclusivement 
confiée, dans les villes et les campagnes ; 

» 6° Que la possibilité de constater la mort, d’une 
manière certaine, avant le développement de la putré- 
faction, rend inutile l’établissement de maisons mor- 
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tuaires, semblables à celles qui ont été instituées dans 
plusieurs villes d'Allemagne ; mais qu’il serait à désirer 
que les cadavres des pauvres pussent être reçus dans des 
asiles convenables, jusqu’au moment de la sépulture. 

» importance des questions posées par l’Académie : 
la manière dont M. Bouchut les a étudiées et souvent ré- 
solues par de nouvelles observations; les nombreuses 
expériences auxquelles votre Commission s’est livrée, 
justifieront , nous en avons l’espérance, l'étendue de ce 
rapport. 

.» Le travail de M. Bouchut, à part quelques imper- 
fections , dont les plus graves ont été signalées par vos 
Commissaires, leur a paru remarquable par la netteté de 

l'exposition, par la précision des détails, par la manière 
| judicieuse dont les faits relatifs aux morts apparentes ont 
été appréciés, par une discussion approfondie des ob- 
servations qui avaient été faites relativement à la rigidité 
cadavérique et à l'abolition de la contractilité muscu- 
laire, considérées comme signes certains de la mort, et 
surtout par le soin que l’auteur a mis à démontrer que 
La persistance des battements du cœur était le caractère 
distinctif des morts apparentes, et que la cessation défi- 
nitive des battements de cet organe, constatée à l’aus- 
cultation, constituait un signe immédiat et certain de la 
mort ; fait capital par lequel l’auteur a répondu au vœu 
de l’Académie, qui avait spécialement demandé aux 
concurrents de faire tous leurs efforts pour rendre le 
diagnostic de la mort réelle et de la mort apparente, 
plus prompt et plus sûr. 
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. 
» D’après ces considérations, votre Commission a dé- 
cen.é, à l'unanimité, le prix Manni à M. Je docteur Bou- 
chut, comme auteur du meilleur mémoire qui lui ait été 
adressé depuisdix ans, c’est-à-dire depuis 1837, époque 
à laquelle le concours pour ce prix a été ouvert. » 
Les conclusions de ce rapport sont adoptées. 


FIN. 
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DICTIONNAIRE DES TERMES DE MEDECINE, DE CHI- 
RURGIE, DE PHARMACIE, des Sciences accessoires et de l’Art 
vétérinaire, de P.-H. NysTEN; revu successivement et considérable- 

… ment augmenté en 1824, 1833, 1839 et 1841, par MM. Bricheteau, O. 
en et]. Briand ; neuvième édition revue de nouveau par le docteur 
À.-J.-L. Jourpan, membre de l’Académie de médecine, etc. ‘oi 

1845, in-80 de 860 pages à 2 colonnes, avec 107 figures intercalées dan 

le texte. 11 
Les progrès incessants de la science rendaient nécessaires, pour cette neuvième 
édition, de nombreuses additions, une révision générale de l'ouvrage, et plus 
d'unité dans l’ensemble des mots consacrés aux théories nouvelles et aux faits 
nouveaux que les progrès de l'anatomie, de Ja physiologie, etc., ont créés. C’est 

M. le docteur Jourdan, connu par sa vaste érudition et par son savoir étendu 

dans la littérature médicale, nationale et étrangère, qui s’est chargé de cette tâche 

importante. 


BIBLIOTHEQUE DU MÉ DECIN-PRATICIEN, ou Résumé gé- 
néral de tous les ouvrages de clinique médicale et. ‘chirurgicale, de 
toutes les monographies, de tous les mémoires de médecine et de chi- 
rurgie pratiques, anciens et modernes, publiésen France > et à l'étranger 
par une société de médecins, sous la AEREe Lu-doctet r FAgre , Che- 
valier de la Légion- d'Honneur, auteur du Dictionnaire à Di onnaires 
de Médecine, rédacteur en chef de la Gazette des Hô TL 
adopté par l'Université, pour les Facultés de Médec ne et les écoles 
préparatoires de médecine et de pharmacie du royaume ;. et par le 
ministère de la guerre, sur la proposition du conseil deïsanté des ar- 
mées, pour les hôpitaux d'instruction. Paris, 1843-1847. 

Get ouvrage, accueilli dés le principe avec faveur par les, _Sociétés savantes, par 
la presse médicale, par les médecins et les élèves, vient. 
. versité sur un rapport sérieux, longuement motivé et tré 24 rable 

À . membres du conseil supérieur pour l'examen deslivres, et a Fapprobati 

. large accordée par le Conseil royal de l'instruction publique: à 


+ 


0) LIBRAIRIE DE J.-B. BAILLIÈRE, 


| Le monde savant a compris maintenant le plan, le e # portée et l'utilité de cet 
ouvrage immense. Ce n’est point ici une indigeste co 

inintelligent des opinions des auteurs ; ce n’est pas la réimpression pure et simple 
des ouvrages anciens ou modernes; c’est un travail intellectuel complet, une ana- 
lyse raisonnée des monographies et des traités de médecine et de chirurgie français 
et étrangers les plus importants, un livre original enfin, par la forme même des 
recherches qu’il contient, par la critique éclairée des opinions, et par une foule 
d’aperçus et de matériaux inédits. C’est un livre qui tient le milieu entre les ou- 
vrages de clinique et les traités dogmatiques et élémentairès de médecine et de chi- 
rurgie. Evitant avec soin la prolixité surabondante des uns, la stérile concision des 
autres, les auteurs ont su, dans chaque traité spécial, joindre l'exemple au précepte 
appuyer les doctrines et les méthodes de traitement sur des faits bien chois 


pouvant servir de type et de modèle. Ces faits, il les emprunte indifféremme ta 


tous les maîtres de l’art. Hippocrate, Galien, Celse, Ambroise Paré, Sydenham, 
Morgagni, Scarpa, Chopart, Desault, Pinel, Broussais , Boyer, DS tron, etc., 
sont mis à contribution tour à tour, et les observations ou les opinions empruntées 
à leurs ouvrages se trouvent souvent en regard des opinions et des observations 
des médecins et chirurgiens vivants, observations et opinions communiquées ver— 
balement ou recueillies dans les publications contemporaines, et. dans cette mine 
inépuisable et si mal explorée jusqu’ici des meilleurs journaux.de médecine qui se 
publient en Europe et en Amérique depuis cinquante ans. se” 


ation, un rapprochement” 


h 


EE TO « miiter. 


D ‘ns ins 


C) 


Un travail de recherche et d'analyse sera exécuté, sur chaque branche de la pa 


thologie interne et externe, avec le même soin, la même étendue, le même examen 
consciencieux pour les volumes à paraître que pour ceux déjà publiés ; ainsi, des 
ouvrages qui, pour Chaque partie de la science, formeraient à eux seuls une volu- 
mineuse bibliothèque, sont cités, analysés, résumés, appréciés, de sorte que le 
lecteur a immédiatement sous les yeux et en quelques pages tout ce qu’il lui im- 
porte de savoir, connaissance dont l’acquisition lui coûterait plusieurs années d’un 
travail assidu et des dépenses incalculables. 

On en jugera d’ailleurs par la simple indication des matières qui sont traitées 
dans les tomes I à V déjà publiés; nos lecteurs apprécieront ainsi par eux-mêmes 
l'importance et la variété des sujets qui y sont traités. 

Le Tome Ier contient les Maladies des femmes, qui embrassent : 10 les maladies 
des parties externes de la génération ; 29 jes maladies du périnée ; 3° les maladies 
des parties internes de la génération ; 4° maladies de l’utérus et de ses annexes ; 
5° maladies du col de la matrice; 6° maladies des trompes utérines, 7 mhladies 
des ovaires. 

Le Tome IX contient la suite des Maladies des femmes : 1° maladies des ma- 
melles ; 2° maladies du mamelon ; 3° maladies attribuées à des lésions de la circu- 
lation et de Tinn ervation. Puis les Maladies de l’appareil urinaire : 1° maladies 
desreins; 2% maladies calices et-des bassinets’; 3° maladies des uretères ; 4° ma- 
ladies de la vessie, ; 

Le Tome FL coient la suite des Maladies de l'appareil urinaire. Maladies de la 
vessie (partie très-importante) comprenant les corps étrangers à la vessie intro— 
duits par l’urètre, par les plaies ou par le tube digestif, les calculs, leur dissolution, 
leur extraction, la lithotritie, avec planches, la taille, les hernies de la vessie, les 
névralgies, la paralysie, la cystite, le catarrhe de la vessie, ’hématurie, les abcès,les 
fistules, la gangrène, l’hypertrophie et l’atrophie, les polypes, les fongus: les pros 
cules, le cancer, les acéphalocystes et les vers de la vessie. 

Le Tome IV contient la fin des Maladies de l'appareil urinaire et les Maladies 
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.: des organes della génération chez l’homme : 12 maladies du col de la vessie ; 28 ma- 
ladies de la prostate ; 3° maladies de l’urètre (vices de conformation, contusions, 
corps étrangers, névroses, inflammations , rétrécissements de lPurètre, rétention 
d'urine, exposition des diverses méthodes de traitement) ; 42 maladies du pénis ; 
5e maladies des vésicules séminales (pertes séminales involontaires) ; maladies des 
bourses (vices de conformation, contusions, plaies, inflammation des testicules , 
testicules syphilitiques, végétations, atrophie, hypertrophie, spermatocèle, dégé- 
nér cences, tubercules, cancer, kystes des testicules, hydrocèle, hématocèie, pneu- 
A loisar cle, varicocèle, tumeurs et cancer du scrotum, etc.). 

e Tome V, contient les Maladies des enfants, de la naissance à la puberté 

_ (Médecine et chirurgie). 

Les volumes suivants comprendront : k 

Traité des Maladies vénériennes ; — Traité des maladies de la peau; — Traité 
des Maladies du cerveau, Maladies nerveuses et Maladies mentales ; — Traité des 
Maladies des yeux, du nez, de la bouche, des dents et des oreilles ; — Traité des 
Maladies de poitrine (organes respiratoires et circulatoires), Maladies de lPabdo- 
men ; — Traité de Médecine légale et de toxicologie; — Traité de thérapeutique 
et de matière médicale ; — Traité de pharmacie et formulaire universel ; — Traité 
d’accouchements ; — Traité de Médecine opératoire. 


Conditions de la souscription : 


ceyILA Sbogie du Médecin-Praticien sera publiée en 15 volumes grand in-8, 
sur double colonne, et contenant la matière de 45 volumes in-8® ordinaires. — 
Cing volumes sont en vente. Le tome V et les suivants seront publiés en trois li- 
vraisons, chacune de 14 feuilles (224 à 250 pages). Depuis le 1er mars 1847, 
une livraison parait régulièrement tous les deux mois, ou 2 volumes par an. 


Prix de chaque volume. 8 fr. 50 c. 


TRAITÉE DE NOSOGRAPHIE MEDICALE!, par J. BOUILLAUD, 
professeur de clinique médicale à la Faculté de Médecine de. Paris, 
médecin de l'hôpital de la Charité, conseiller de l’Université. Paris, 
1846, 5 vol. in-8 de 700 pages chacun. 35 fr. 


Pour entreprendre un Traité de nosographie médicale, il faut être bien pénétré 
du désir d’être utile à la science : il faut être, comme M. Bouillaud, placé à la tête 
d’un grand service médical, et avoir vu et cent fois vu les mêmes affections sous 
leurs divers aspects, afin de pouvoir les décrire avec exactitude, en je bien con- 
naitre les symptômes et en formuler le traitement approprié. On € nviendra qu’il 
n’y a guère qu’un professeur de clinique médicale qui puisse remplir les condi- 
tions requises pour la composition d’un tel ouvrage. Aussi les travaux, les difficul- 
tés de tout genre que présente la composition d’un traité de médecine, même aux 
médecins qui s’y sont préparés par une longue expérience aux lits des malades, 
sont réellement extrêmes. On ne doit donc pas s'étonner si ce n’est qu'après quinze 
ans d’enseignement pratique dans la chaire illustrée par les Corvisart et les Laën- 
nec , ses prédécesseurs, que M. Bouillaud, essayant de remplir une des lacunes de 
la littérature médicale actuelle, s'estdécidé à publier son Zrailé de nosographie 
médicale. ; 

CLINIQUE MEDICALE DE L’HOPITAL DE LA CHA- 

RITE, ou Exposition statistique des diverses maladies traitées à la 

Clinique de cet hôpital ; par J. BouizcauD. Paris, 1837,3 v.in-8. 21 fr. 
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TRAITE CLINIQUE DES MALADIES DU COEUR, précédé 
de recherches nouvelles sur l'anatomie et la physiologie de cet or- 
gane ; par J. BouiLLAuD. Deuxième édition considérablement augmentée. 
Paris, 1841, 2 forts vol. in-8, avec 8 planches gravées. 16 fr. 

Ouvrage auquel l’Institut de France a accordé le grand prix de médecine. â 

TRAITÉ CLINIQUE DU RHUMATISME ARTICULAIRE , 
et de la loi de coïncidence des inflammations du cœur aveccette ma- 
ladie ; par J. BouiLcaun. Paris, 1840, in-8. SAT 7'fr 450 pc. 
Ouvrage servant de complément au Traité des maladies du ur. . 

ESSAI SUR LA PHILOSOPHIE MÉDICALE et sur les géné- 
ralités de la clinique médicale, précédé d'un Résumé philosophique 
des principaux progrès de la médecine et suivi d’un parallèle des 
résultats de la formule des saignées coup sur coup avec ceux de 
l’ancienne méthode dans le traitement des phlegmasies aiguës ; par 
J. BouiLLAuD. Paris, 1837, in-8. 6 fr. 


TRAITE PRATIQUE, THÉORIQUE ET STATISTIQUE 
SUR LE CHOLERA-MORBUS DE PARIS, appuyé sur un 
grand nombre d'observations recueilies à l'hôpital de la Pitié; par 


J. BouiLsaup. Paris, 1839, in-8 de 450 pages. 6 fr.260 c. 
TRAITE CLINIQUE ET EXPERIMENTAL D -FIÈVRES 
dites essentielles; par J. Bout LAUD. Paris, 1826, in-8. C dfr. 


EXPOSITION RAISONNÉE d'un cas de nouvelle et singulière 
variété d'hermaphrodisme, observée chez l’homme; par J. BourzLAuD. 
Paris, 1835, im-8, fig. À fr. 50 c. 

DE L’INTRODUCTION DE L'AIR DANS LES VEINES. 
Rapport à l'Académie royale de médecine ; par J. BouicLAuD. Paris, 


1838, in-8. ar, - 


TRAITE DES MALADIES DES REINS , et des altérations de 
la sécrétion urinaire, étudiées en elles-mêmes et dans leurs rapports 
avec les maladies des uretères, de la vessie, de la prostate, de l’urètre, 
etc.; par P. Rayer, médecin de l'hôpital de la Charité, médecin con- 
sultant du Roi, membre de l'Institut, etc. Paris, 1839-1841, 3 forts 
vol. in-8. 24 fr. 
Le bel Atlas pour cet ouvrage est consacré à lAnatomte pathologique des reins, 

de la vessie, de la prostate, des urtères, de l’urêtre, etc.; il a été publié en 12 livrai- 

Sons, contenant chacune 5 planches grand in-folio, gravées et magnifiquement co- 

loriées d’après nature, avec un texte descriptif, Ce bel ouvrage, composé de 60 

planches grand in-folio avec un téxte descriptif, est complet. Prix : 192 fr. 

TRAITE TH EORIQUE ET PRATIQUE DES MALADIES 
DE LA PEAU; par P. RAYER; deuxième édition entièrement refon - 
due. Paris, 1835, 3 forts vol. in-8, accompagnés d’un bel atlas de 26 
planches grand in-4, gravées et coloriées avec le plus grand soin, re- 
présentant, en 400 figures, les différentes maladies de la peau et leurs 
variétés. + 88 fr. 
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-— Prix de l’atlas seul, avec explication raisonnée, grand in-4, cartonné. À 
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ANATOMIE PATHOLOGIQUE DU CORPS HUMAIN, ou 
Descriptions, avec figures lithographiées et coloriées, des diverses 
altérations morbides dont le corps humain: est susceptible ; par 
J. CRUVEILHIER, professeur d’anatomie pathologique à la Faculté de 
Médecine de Paris, médecin de l’hôpital de-la Charité, président per- 
pétuel de la Société anatomique, etc. Paris, 1830-1849. 2 vol. grand 
in-folio, avec 233 planches coloriées. 


. Ce bel ouvrage est complet ; il a été publié en 41 livraisons, chacune contenant 
6 feuilles de texte in-folio grand-räisin vélin, caractére neuf de F. Didot, avec 5 
planches coloriées avec le plus grand soin, et 6 planches, lorsqu'il n’y a que 4 
planches de coloriées. Les dessins et la lithographie ont été exécutés par M. A. 
Chazal. Le prix de chaque livraison est de 11 fr. 


PHYSIOLOGIE PATHOLOGIQUE, ou Recherches cliniques, 
expérimentales et microscopiques sur l’inflammation, la tuberculisa- 
tion, les tumeurs, la formation du cal, etc., par le docteur H. LeBerr, 
membre de plusieurs sociétés savantes. Paris, 1845. 2 vol. in-8 avec 
atlas de 22 planches gravées. 23 fr. 


Get important ouvrage est ainsi divisé : 

Dans la première partie, l'auteur traite de l’inflammation dans tous les organes, 
avecles terminaisons diverses et les modifications que lui imprimentles différentes 

- parties dans lesquelles on observe. — Dans la deuxièine partie, il examine la Tu- 

berculisation, il en fait connaître les caractères généraux, et dit quels sontles prin- 
cipaux phénomènes qu’elle présente suivant son siége. — Dans la (troisième partie 
qui forme presque en entier le second volume, sont consignées les recherches sur 
les Tumeurs, que l’auteur divise en deux classes, selon les tissus qui les consti- 
tuent : 10 homæomorphes, lorsqu'ils ne sont que le développement local d’un des 
éléments qui existent normalement dans organisme, soit à l’état permanent, soit 
pendant la période embryonnaire ; 20 hétéromorphes, lorsqu'on ne les rencontre 
point dans l’état normal, et qu’ils sont de formation tout à fait nouvelle. 11 traite 
d’une manière particulière et avec détails de la nature et de la structure du Cancer : 
c’est certainement läun des sujets qui avaient le plus besoin d’être élucidés. 

L'ouvrage est terminé par quatre Mémoires : 19 sur la formation du cal ; 20 sur 
les productions végétales que l’on rencontre dans la leigne ; 30 sur les hydatides 
du foie renfermant des échinocoques ; 40 sur la lhéoriecellulaire et la formation 
des parties élémentaires qui constituent nos organes à l’élat normal et à l'élai 
pathologique. 


OEUVRES COMPLÈTES D’HIPPOCRATE, traduction nouvelle, 
avec le texte grec en regard, coliationné sur les manuscrits et toutes les 
éditions ; accompagnée d’une introduction, de commentaires médi- 

. Caux, de variantes et de notes philologiques; suivie d’une table géné 
rale des matières, par E. Lirrré, membre de l'Institut de France, 
Paris, 1839-1847, — Cet ouvrage formera environ 8 forts vol. in-8, de 


700 pages chacun. Prix de chaque vol. 10 fr. 
I a été tiré quelques exemplaires sur jésus-vélin. Prix de chaque vo- 
lume. 20 fr. . 


… Les cinq volumes publiés contiennent : 


T. I. Préface (16 pag.). — Introduction (854 p.). — De l’ancienne médecine 
(83 p.). 
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T. II. Avertissement (56 pages). Traité des airs, des eaux et des lieux (93 pages). 
— Le pronostic (400 pages). — Du régime dans les maladies aiguës (337 pages). — 
Des épidémies, livre 1er (190 pages). 

T. III. Avertissement (46 pages). — Des épidémies, livre 111 (149 pages). — Des 
plaies de tête (211 pagès).— De l’officine du médecin (76 pages). — Des fractures 
(224 pages). | N 

T. IV. Des articulations (327 pages). — Le mochlique (68 pages). — Aphorismes 
(180 pages). — Le serment (20 pages). — La loi (20 pages). | 

T. V. Des épidémies, livres 15, 1v, v, VI, vil (469 pages). — Des humeurs (35 pa- 
ges). — Les Prorrhétiques, livre 1 (71 pages). — Prénotions coaques (161 pages): 

T. VI est sous presse. CE LE | 


HIPPOCRATE. ArHorismes, traduction nouvelle, avec le texte grec 
en regard, collationnée sur les manuscrits et toutes les éditions, pré- 
cédés d’un argument interprétatif; par E. Lirrré, membre de lIns- 
titut de France. Paris, 1844, grand in-18. 3 fr. 

GUIDE DU MÉDECIN-PRATICIEN, ou Résumé général de 
pathologie interne et de thérapeutique appliquées, par F.-L.-I. VaL- 
LEIx, médecin des hôpitaux civils de Paris, membre de la société médi- 
cale d'observation, etc. Paris, 1842-1847. Cet important ouvrage forme 
10 vol. in-8. Prix de chaque. 8 fr. 50. 
Cet ouvrage est principalement destiné à tracer les règles du diagnostic et à di- 

riger le praticien dans le traitement des maiadies. Dans ce but, l’auteur non-seule- 


ment a exposé le diagnostic en détail, mais encore l’a résumé dans des tableaux 


synoptiques qui permettent de saisir d’un coup d'œil les différences les plus carac- 
téristiques des diverses affections. Puis, arrivant au traitement, il l’étudie chez les 
anciens et les modernes, appréciant la valeur de chaque médication, citant les prin- 
cipales formules, exposant les procédés opératoires, donnant des ordonnances sui- 
vant les cas, en un mot alliant la thérapeutique à la pathologie, de manière qu’elles 
s’éclairent l’une l’autre. 
CLINIQUE DES MALADIES DES ENFANTS NOUVEAU- 
NÉS, par F.-L. VALLeix. Paris, 1838, 1 vol. in-8 avec 2 planches gra- 
vées et coloriées représentant le céphalématome sous-péricränien et 


son mode de formation. 8 fr. 50 c. 
TRAITÉ DES NÉVRALGIES, ou Affections douloureuses des 
nerfs ; par L.-F. Vazceix. Paris, 1841, in-8. 8 fr. 


Les névralgies, ces affections si douloureuses, et qu’il est si important de recon- 
naître promptement pour les traiter avec énergie avant qu’elles ne soient devenues 
chroniques et rebelles, n’avaient pas encore été étudiées d’une manière complète. 
Dans l’ouvrage de M, Valleix, ces maladies y sont étudiées avec le plus grand soin, 
tant sous le rapport des symptômes que des divers traitements mis en usage. C'est 
appuyé d’un grand nombre d'observations, et en réunissant à ces nouvelles recher- 
ches tout ce qui a été publié avant lui, que l’auteur a éclairé l’histoire des névralgies 
déjà connues, en même temps qu’il en a signalé quelques variétés qui, quoique fré- 
quentes, étaient enveloppées de doute et d'obscurité. SUP 
TRAITE DE L’ENTERITE FOLLICULEUSE (fièvre typhoïde), 

par C.-P. Forcer, professeur de clinique médicale à la Faculté de 

Strasbourg, président des jurys médicaux, membre de l’Académie 


f 


à 


royale de médecine. Paris, 1841, in-8 de 850 pages. 4 9 Îr:00 
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MÉMOIRES DE L’ACADEMIE ROYALE DE MÉDECINE, 
T. I, Paris, 1828. — T. II, Paris, 1832. — T. IL, Paris, 1833. — 
T. IV, 1835. — T. V, 1836.—T. VI, 1837. — T. VII, 1838. — T. 
VIN, 1840. — T.IX, 1841. — T.X, 1843. — T. XI, 1845. — T. XII, 
1846. 12 forts vol. in-#4, avt planches. Prix de la collection complète 
des 12 volumes pris ensemble, au lieu de 240 fr., réduit à 140 fr. 

— Le prix de chaque volume pris séparément.est toujours ( de 20 fr. 

TRAITE DE L’AUSCULTATION MÉDIATE et des maladies des 
poumons et du cœur, par R. TH. LAENNEC, professeur de. clinique mé- 
dicale à la Faculté de médecine. de Paris ; quatrième édition, avec des 
additions par G. ANDRAL, pro Re de la Faculté de médecinede Paris. 
Paris, 1836, 3 vol. in-8°, ins ‘planches. 21m 

RECHERCHES ANATOMIQUES , PATHOLOGIQUES ET 
THÉRA PEUTIQUES sur la maladie connue sous les noms de FIÈVRE 
TYPHOÏDE, putride, adynamique, ataxique, bilieuse, muqueuse, entérite, 
folliculeuse, gastro-entérite, dothinentérite, etc., considérée dans ses 
rapports avec les autres affections aiguës ; par P.-Ch. Louis, médecin 
de l'Hôtel-Dieu, membre de l’Académie royale de médecine. Deuxième 
édition considérablement augmentée. Paris, 1841. 2 vol. in-8. 13° fr. 


RECHERCHES ANATOMIQUES- PATHOLOGIQUES ET 
THÉRAPEUTIQUES SUR LA PHTHISIE, par P.-Cg. Louis. 
Deuxième édition, considérablement augmentée. Paris, 1844, in-8. 8f. 


Cette nouvelle édition a reçu des additions tellement importantes , surtout dans 
la partie thérapeutique, qu’on peut la considérer comme un ouvrage entièrement 
neuf. 

MEMOIRES ou Recherches anatomico-pathologiques sur le ramollis- 
sement avec amincissement, et sur la destruction de la membrane mu- 
queuse de l'estomac; l’hypertrophie de la membrane musculaire du 
même organe dans le cancer du pylore:: raonns de l'intestin 
grèle; le croup chez l'adulte; la péricaPdite; la communication des 
cavités droites avec les cavités gauches du Cœur : les abcès du foie; 
l’état de la moelle épinière dans la carie vertébrale : les morts subites 
et imprévues ; les morts lentes, prévues et inex plicables : le ténia et son 
traitement ; par P.-Ch. Louis. Paris, 1826, in-8. br. RL TE 

RECHERCHES SUR LES EFFETS DE LA SAIGNEE dans 
quelques maladies inflammatoires, et sur l’action de l’émétique et 
des vésicatoires dans la pneumonie; par P.-Ch. Louis. Paris, 1885, 
in-8. 2, f01290, 0. 


- EXAMEN DE L'EXAMEN DE M. BROUSSAIS, relativement 


à la phthisie et aux affections typhoïdes ; par P.-Ch. Louis. Paris, 1834, 
in-8. 3 fr. 50 c. 
TRAITE PRATIQUE DE LA PHTHISIE LARYNGEE, de 
la laryngite pate et des maladies de la voix, par A. TROUSSEAU, 
pos à. à Faculté de Médecine de Paris, médecin de l’hôpital 


Necker, et H BezLoc DsMs Pi ouvrage couronné par l’Académie 
royale del Méo ec! ne. Paris, 1837, 1 vol. in-8, accompagné de 9 planches 
gravées. fr. 


— Le même, figures coloriées. 12 fr, 
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DE L'IDENTITÉ DU TYPHUS ET DE LA FIÈVRE TY- 
PHOIDE, par le docteur GAULTIER DE CLAUBRY, membre de l’Acadé- 
mie royale de médecine. Paris. 1844, in-8 de 500 pages. 6 fr. 


: Indication des chapitres de cet ouvrage : 

° 40 Synonymie et symptômatologie comparée ‘du typhus et de la fièvre typhoïde. 
— 20 Epidémies de typhus et de fièvres typhoïdes observées en France , en Alle- 
magne, en Espagne, etc. — 30 Intensité respective des deux maladies.—40 Formes 
diverses des deux affections. — 5 Des symptômes particuliers du typhus et de la 
fièvre typhoïde, — 6o Anatomie pathologia 1e. typhus et de la fièvre typhoïde. 
Comparaison des résultats des nécrops ins 
du sexe et de l’âge sur la production n: le dies.—80 De la mortalité compara- 
tive des deux maladies.—9o De la nôn réc dive du typhus et de la fiévre typhoïde. 
—100 Descauses, eten particulier, del contagio n du typhusetde lafièvretyphoïde, 
—110 Traitement curatif et prophylactique | du typhus et de la fièvre typhoïde. 


TRAITE PRATIQUE DE LA PNEUMONIE aux différents âges 
et dans ses rapports avec les autres maladies aiguës et chroniques, par 
A. GRISOLLE, médecin de l'Hôtel-Dieu, membre de la Société médicale 
d'observation. Paris, 1841, in-8 de 750 pages. 8 fr. 
Cet Ouvrage a obtenu à l’Académie royale de médecine le Pa Itard de 3,000 fr., 

comme lun des plus utiles à la pratique. 


TRAITÉE DE MÉDECINE- -PRATIQUE, de P.-J, FrANK, traduit 
du latin, par J.-M.-C. GouparEau, docteur en médecine; deuxième édi- 
lion, revue, augmentée des Observations et Réflexions pratiques conte- 
nues dans l'INTERPRETATIONES CLINICÆ, aCCompagné d’une {ntroduction 
par M. le docteur Douce, membre de l’Institut, de l’Académie royale 
de Médecine, etc. Paris, 1842, 2 forts volumes grand in-8 à deux co- 
lonnes. 24 fr. 
Le Traité de médecine pratique de J.-P. Frank, résultat de cinquante années 

d'observations, et d'enseignement public dans les chaires de clinique des Universi- 
tés de Pavie, Vienne et Wilna, a été composé, pour ainsi dire, au lit du malade. 
Dés son apparition, il a pris rang parmi les livres qui doivent composer la biblio 
thèque du médecin-praticien, à côté des œuvres de Sydenham, de Baillou, de Van- 
Swiéten, de Stoll, de De Haen, de Cullen, de Borsieri, etc. L’auteur, libre de toute 
influence doctrinale, décrit les maladies telles qu’il les a vues : appréciant les di- 
verses méthodes de traitement, il insiste sur celles qui lui ont paru les meilleures, 
celles dont il a obtenu le plus de succès, et n’admet qu’avec réserve les moyens qui 
n’ont pas reçu la sanction répétée de l'expérience. Son travail s’adresse donc à ceux 
qui, faisant abstraction des systèmes, ne recherchent dans la médecine que ce 
qu’elle renferme de vrai, d’utile, de positif, et n’attache d’importance qu’au but 
qu’elle se propose, la guérison des maladies. 

Pour donner une juste idée du Traité de Médecine pratique de J.-P. Frank, 
par une comparaison facile à saisir par des lecteurs français, nous dirons qu’il est en 
médecine ce qu’est, en chirurgie, le Trailé des maladies chirurgicales de notre 
Boyer : c’est le résumé de la pratique d’un médecin consommé ; hi est le Compen- 
dium du médecin-praticien ; c’est un traité général composé de p lusieurs chapitres 
formant autant de traités spéciaux où l’auteur expose avec si plie te, sans théorie, 
sans trop d’érudition, ce qu’une longue-expérience lui a appris sur les causes, les 
symptômes, la marche et le traitement de chaque maladie. 


+ 
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DICTIONNAIRE DE MEDECINE ET DE CHIRURGIE 
PRATIQUES, par MM. AnpRAL, professeur à la Faculté de Méde- 
cine, médecin de l'hôpital de la Charité ; BÉaiN, chirurgien en chef de 
l'hôpital militaire du Val-de-Grâce; BLAnniN, chirurgien de l'Hôtel- 
Dieu ; BouiLLauD, professeur de Clinique médicale à la Faculté de 
Médecine; Bouvier, membre de l’Académie royale de médecine; 
CRUVEILHIER, professeur d’Anatomie pathologique à la Faculté de Mé- 
decine ; CULLERIER, chirurgien de l’hospice des Vénériens ; À. DEVER- 
GIE, agrégé à la Faculté de Médecine; DesLANDES, docteur en médecine; 
Ducës, professeur à la Faculté de Médecine de Montpellier ; DUPUYTREN, 
chirurgien de l'Hôtel-Dieu de Paris; FOVILLE, médecin de l’hospice des 
aliénés de Charenton ; Guisourr, professeur à l'École de pharmacie ; 
Joczy, membre de l'Académie royale de Médecine; LALLEMAND, profes- 
seur à la Faculté de Médecine de Montpellier ; Lonne, membre de 
l’Académie royale de Médecine ; MAGENDIE, membre de l’Institut, iné- 
decin de l’Hôtel-Dieu,; MarTIN-SoLon, médecin de l'hôpital Beaujon ; 
RarTiER, docteur en médecine ; RAyer, membre de l’Institut, médecin 
de l'hôpital de la Charité; Rocne, membre de l’Académie royale de 
Médecine; Sanson, professeur de Clinique chirurgicale à la Faculté de 
Médecine de Paris. 

— Ouvrage complet. Paris, 1830-1836, 15 vol. in-8 de 600 à 700 pages 
chacun. Prix de chaque volume : | LE 
La réputation du Dictionnaire de Médecine et de Chirurgie pratiques est faite. À 

son début, cet ouvrage fut rangé parmi les livres classiques, eten même temps qu’il 
prit la première place dans la bibliothèque des étudiants, il devint le vade mecum 
du médecin et du chirurgien praticien. Maintenant que la publication de cet im- 
portant ouvrage est terminée, nous pouvons rappeler qu’il doit son immense suc- 
cès à la manière large et à l'esprit consciencieux que les auteurs n’ont cessé d’ap- 
porter dans sa rédaction. Placés pour la plupart à la tête de l’enseignement, des‘ 
grands hôpitaux ou établissements importants, et au milieu de toutes les difficultés 
de la pratique, mieux que d’autres, ils pouvaient comprendre le besoin d’un Dic- 
tionnaire de Médecine et de Chirurgie pratiques, et mieux que d’autres aussi, ils 
pouvaient accomplir avec succès une pareille entreprise. 


HISTOIRE DE LA MÉDECINE depuis son origine jusqu’au 
xIx° siècle, par le docteur P, V. RenouArD, membre de plusieurs so- 
ciétés savantes. Paris, 1846. 2 vol. in-8. 12 fr. 


L'auteur, en composant cet ouvrage, a voulu démontrer qu’entre tant d'opinions 
diverses ou contraires, qui ont dominé depuis l'origine de la médecine, il existe en 
médecine quelque chose d’utile et de certain, quelque principe dont l'évidence 
frappe comme celle d’un axiome de mathématique, quelque règle pratique dont 
Vutilité est incontestable. Il a pensé qu’un médecin, qui est animé du sentiment de 
ses devoirs et pour qui la pratique n’est pas de la routine, ne pouvait rester indif- 
férent à ces questions. Tel est le but de cet ouvrage. Il est divisé en huit périodes 
qui comprennent : I. PÉRIODE PRIMITIVE ou distincte, finissant à la ruine de Troie, 
Van 1184 avant J.-C. : IL. PÉRIODE sACRÉE ou mystique, finissant àla dispersion de 
la société pythagoricienne, 500 ans avant J.-C. IIT, PÉRIODE PHILOSOPHIQUE, finissant 
à la fondation de la bibliothèque d’Alexandrie, 300 ans avant J.-C. : IV. PÉRIODE 
ANATOMIQUE, finissant à la mort de Galien, l’an 209 de l'ère chrétienne : V. PÉRIODE 
- GRECQUE, finissant à l'incendie de la bibliothéque d'Alexandrie, Pan 640: VE. Pé= 
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RIODE ARABIQUE, finissant à la renaissance des lettres en Europe, Pan 4400: VIF, 
PÉRIODE ÉRUDITE, comprenantie xve et le xvie siècle : VIL. PÉRIODE REFORMATRICE. 
comprenant les xviie et xvire siècles. 


LETTRES DE GUI PATIN, nouvelle édition augmentée de lettres 
inédites, précédée d’une notice biographique, accompagnée de remar- 
ques scientifiques, historiques, philosophiques et littéraires, par J. H. 
REVEILLÉ- -PARISE, membre de l’Académie royale de médecine. Paris, 
1846, 3 vol. in-8, avec le portrait et le fac-simile de Gui Patin. 21fr. 


Les lettres de Gui Patin sont de ces livres qui ne vieillissent jamais ; et quand on 
les a lues, on en conçoit aussitôt la raison. Ces lettres sont en effet, l'expression la 
plus pittoresque, la plus vraie, la plus énergique, non-seulement de l’époque où 
elles ont été écrites, mais du cœur humain, des sentiments et des passions qui Pagi- 
tent. Tout à la fois savantes, érudites, spirituelles, profondes, enjouées, + ? 
lent de tout ; mouvements des sciences, hommes et choses, passions sociales etindi- 
viduelles, révolutions politiques, etc. C’est donc un livre qui s’adresse aux savants, 
aux médecins, aux érudits, aux gens de lettres, aux moralistes, etc. 

HISTOIRE DES. MEMBRES DE L'ACADÉMIE ROYALE 
DE MÉDECINE ou Recueil des Éloges lus dans les séances publi- 
ques de l'Académie royale de médecine, par E. PanisEr, secrétaire 
perpétuel de l’Académie royale de médecine, etc. Paris, 1845, 2 vol. 
grand in-18. Del À 8 
Cet ouvrage comprend : — Discours d'ouverture de l’Académie royale de méde- 

cine. — Eloges de Corvisart,— Cadet de Gassicourt,— Berthollet,— Pinel,— Beau- 

chène, — Bourru,— Percy, — Vauquelin, — G.Cuvier, — Portal, — Chaussier, — 

Dupuytren, — Scarpa,— Desgenettes, — Laënnec, — Tessier, — Huzard, — Marc, 

— Lodibert, — Bourdois dela Motte, — Esquirol, — Lerminier, — A. Dubois, — 

Alibert, — Geoffroy-Saint-Hilaire, — À. Paré, — Broussais; — Xav. Bichat. 


ETUDES historiques et critiques sur la vieet la Doctrine d'Hippo- 
crate et sur l’état de la médecine avant lui; par le docteur Hou- 
pART, membre corresp. de l’Académie royale de médecine. 2° édition 
augmentée. Paris, 1846, in-80. 7 fr..50c. 


JURISPRUDENCE DE LA MEDECINE, de la Chirurgie et de la 
Pharmacie en France, comprenant la médecine légale, lapolice médi- 
cale, la responsabilité des médecins, chirurgiens, pharmaciens, etc., 
l'exposé et la discussion des lois, ordonnances, règlementset instructions 
concernant l’art de guérir, appuyée des jugements des cours et tribu- 
naux; par A. TReBucuer, avocat, chef du bureau de la police médicale 

à la Préfecture de police. Paris, 1834, 1 fort vol. in-80. dr 


TRAITÉ DE PATHOLOGIE EXTERNE ET DE MÉDECINE 
OPÉRATOIRE, par A. VipaL (de Cassis), chirurgien de l'hôpital du 

. Midi, professeur agrégé de la Faculté de médecine de Paris , etc. 
Deuième édition , entièrement refondue et considérablement aug- 
mentée. Paris, 1846. 5 vol. in-8 de 700 pages chacun, accompagnés de 
plus de 500 figures intercalées dans le texte. 40 fr. 
Le traité de pathologie externe de M. Vidal (de Cassis), dés son apparition, a pris 
rang parmi les livres classiques ; il est devenu entre les mains des élèves un guide 
pour l'étude, et les maîtres le considérérent comme le Compendium duchirurgien 
Pralicien, parce qu’à un grand talent d'exposition dans la description des maladies, 
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Pauteur joint une puissante force de logique dans la discussion et dans Vapp ia 
tion des méthodes et procédés opératoires. La seconde édition a reçu des aug- 
mentations tellement considérables qu’elle doit cire regardée comme un ouvrage 
neuf, et ce qui ajoute à l’ufilité pratique du Traîlé de pathologie externe, c’est 
le grand nombre de figures intercalées dans le texte. Qui ne sait que ce qui frappe 
les yeux se grave bien plus facilement dans la mémoire? Ce livre est le seul ou- 
vrage complet où soit représenté l’état actuel de la chirurgie. 


DES ANOMALIES ARTERIELLES, considérées dans leurs rap- 
ports avec la pathologie et les opérations chirurgicales, par le docteur 

J.-M. DUBRUEIL, professeur d'anatomie à la Faculté de médecine de. 

Montpellier, etc, Paris, 1847. 1 vol. in-8, avec atlas in-4, de 17 planches 

coloriées. 20uir. 

De tous les systèmes de l'organisme, le système artériel est un de ceux dont la 
texture bien connue, les altérations exactement décrites et appréciées, ont préparé 
une ère nouvelle à la chirurgie : communications anastomotiques étendues, mises 
hors de doute par les injections, données presque certaines, quant aux rapports 
des artères avec les parties voisines; simplicité et sécurité dans l’emploi des 
moyens hémostatiques, tout semble réuni pour assurer à la médecine opératoire 
des résultats conformes aux prévisions de la théorie. Il est loin d’en être ainsi, et 
les archives de la science nous apprennent que telle opération pratiquée sur une 
grosse artère, dans des circonstances où la nature du mal et habileté du chirur- 
gien promettaient le succès, a eu une issue fatale qu’on doit presque toujours at- 
tribuer à des anomalies artérielles. 

L'étude de ces cas malheureux restés souvent inexpliqués, et loyalement publiés, 
peut seule préserver de leur retour en attirant l'attention des praticiens. C’est 
cette conviction qui a inspiré à M. Dubrueil la pensée de recueillir les nombreux 
faits d'anomalies artérielles dont il a été témoin, et colliger ceux consignés dans 
les auteurs. Il à surtout cherché à les féconder tous par l’application pratique, et à 
signaler leur importance pour létude de la pathologie et des opérations chirur- 
gicales. 

Cet ouvrage est donc d’une haute utilité pour le chirurgien comme pour l’ana- 
tomiste ; il est destiné à occuper une place dans la bibliothèque detous les hommes 
qui veulent suivre les progrès de la science. 

Les dix-sept planches qui composent l’atlas du Trailé des anomalies arlérielles 
représentent les variétés d'anomalies les plus intéressantes prises sur le cadavre 
sous les yeux de l’auteur. L’exécution des planches a été confiée à l’habile crayon 
de M. Jacob, c’est une garantie de plus de leur exactitude. 


OEUVRES COMPLETES D’AMBROISE PARE, revues et colla- 
tionnées sur toutes les éditions, avecles variantes; ornées de 217 pl. et 
du portrait de l’auteur ; accompaguées de notes historiques et critiques, 
et précédées d’une introduction sur l’origine et les progrès de la chi- 
rurgie en Occident du vi° au xvi siècle, et sur la vie et les onvrages 
d’'Ambroise Paré, par J.-F. Malgaigne, chirurgien de l'hôpital Saint- 
Louis, professeur agrégé à la Faculté de Médecine de Paris, etc. Paris, 
1840. 3 vol. grand in-8o à deux colonnes, avec un grand nombre de 
figures intercalées dans le texte, Ouvrage complet, Prix : 36 fr. 
A. Paré est avec raison considéré comme le père de la chirurgie française, etson 

autorité est chaque jour invoquée par nos grands maitres ; c’est donc rendre service 

aux amis de la bonne chirurgie que de publier, dans un format commode, une nou- 
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velle édition complète de cet important ouvrage. Indépendamment d’une apprécia- 
tion historique de la chirurgie avant et après A. Paré, travail important qui a de- 
mandé de nombreuses recherch(s, M. Malgaigne s’est appliqué à collationner le 
texte sur les douze éditions qui ont été publiées, à faire disparaître une grande 
quantité de fautes introduites principalement par les éditeurs de Lyon, et à con- 
server dans toute sa pureté le style naïf de l’auteur, empreint d’une grande bonne 
foi. Nous avons reproduit dans le texte toutes les planches qu'il était important de 
conserver ; nous ne doutons pas que cette belle édition ne trouve place dans la bi- 
bliothèque de tousles chirurgiens. 


ÆTRAITE COMPLET DE BANDAGES ET D’ANATOMIE ap- 
pliquée à l'étude des fractures et des Juxations, avec les appareils qui 
leur conviennent, par Michel Taiver, docteur en médecine, professeur 
d'anatomie et de déligauon chirurgicale. Paris, 1844, un fort volume 
in-80 avec 99 planches contenant 760 figures. 13 fr. 


TRAITE MEDICO-CHIRURGICAL. DE L’INFLAMMA- 
… TION; parJ. Taowson, professeur de chirurgie à l’Université d'Edim- 
" bourg ; traduit de l'anglais et augmenté d’un grand nombre de notes, 

par A.-J.-L. Jourpan et F.-G. Boisseau.1 fort vol. in-80. 9 fr. 


TRAITE PRATIQUE DES MALADIES VENERIENNES, ou 
recherches critiques et expérimentales sur linoculation appliquée à 
l'étude de ces maladies, suivies d’un résumé thérapeutique et d’un 
formulaire spécial, par Px. Ricorp, chirurgien de l'hôpital des Vé- 
nériens de Paris. Paris, 1838, in-80. 9 fr. 


TRAITE DE LA SYPHILIS, par J. Hunrer, traduit de l'anglais par 
G. RICHELOT, avec de nombreuses annotations par le docteur PH. Ri- 
cor», chirurgien de l’hospice des Vénériens, Paris, 1845, in-80 de 
700 pages, avec 9 planches. | 9efr. 
Parmi les nombreuses additions ajoutées par M. Ricord, nous citerons seule- 
ment les plus étendues, elles traitent de : 
L’inoculation de la syphilis. — Différence d’identité entre la blennorrhagie et le 
chancre.— Des affections des testicules à la suite de la blennorrhagie. — De la 
blennorrhagie chez la femme.— Du traitement de la gonorrhée et de l’épididymite. 

— Des écoulements à l’état chronique.— Des rétrécissements de l’urêtre comme 

effet de la gonorrhée. — De la cautérisation. — Des bougies. — Des fausses routes 

de l’urètre. — Des fistules urinaires. — De lulcère syphilitique primitif et du 
chancre.— Traitement du chancre, de son mode de pansement.— Du phymosis.— 

Des ulcères phagédéniques.—Des végétations sypbhilitiques.— Du bubon et de son 

railement.— Sur les affections vénériennes de la gorge. — De la syphilis constitu- 

itionnelle.— Sur les accidents tertiaires et secondaires de la syphilis.— Des érup- 
tions syphilitiques, de leurs formes, de leurs variétés et de leur traitement, — De 

a prophylaxie de la syphilis. 

TRAITE PRATIQUE DES MALADIES VENERTENNES , 
comprenant l'examen des Théories et des Méthodes de traitement qui 
ont été adoptées dans ces maladies, et principalement la Méthode thé- 
rapeutique employée à l'hôpital militaire d'instruction du Val-de- 
Grâce; par H.-M.-J. DESsRUELLES, chirurgien-major à l'hôpital du Val- 
de-Grâce, chargé du service des Vénériens. Paris, 1836, in-8. 8 fr. 
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DE LA SCROFULE, de ses formes, des affections diverses qui la 
caractérisent, de ses causes, de sa nature, et de son traitement, par le 
docteur A. MILCeNT, ancien interne des hôpitaux civils. Paris, 1846, 
in-80. 6 fr. 
MÉMOIRE SUR LE CATARRHE DE L'OREILLE et sur la 

surdité qui en est la suite, avec l'indication d’un nouveau mode de 
traitement , appuyé d'observations pratiques, par le docteur HuBERT- 
VALLEROUX. Deuxième édition augmentée. Paris, 1845, in-80. 2 fr. 50c. 
NOUVEAUX ÉLÉMENTS DE MÉDECINE OPÉRATOIRE, 
accompagnés d’un Atlas de 22 planclies in-4, gravées, représentant les 
principaux procédés,opératoires et un grand nombre d'instruments de 
chirurgie, par A.-A. Vecpeau, membre de l’Institut, chirurgien de 
l’hôpital de la Charité, professeur de clinique chirurgicale à à la Faculié 
. de médecine de Paris. Deuxième édition, entièrement refondue, et aug- 
mentée d’un traité de petite chirurgie, avec 191 planches intercalées 
dans le texte. Lans, 1839, 4 forts vol. in-8 de chacun 800 pages et 
atlas in-4. (X 40 fr. 
— Avec les De de l’atlas coloriées. | 60 fr. 
Les nombreuses augmentations et les changements qu °a subis cetle deuxième 
édition en font un livre nouveau; en effet, depuis la publication de la premiére 
édition, placé à la tête de la clinique urcils de l’hôpital de la Charité, M. Vel- 
peau a pu exécuter, discuter et rectifier un grand nombre de procédés opératoires, 
et c’est surtout sous le rapport pratique que son liYre a acquis une plus grande 
importance. 
RECHERCHES anatomiques, physiologiques et pathologiques sur 
LES CAVITÉS CLOSES naturelles ou accidentelles de l’économie animale, 


| par A.-A. Vecpeau. Paris, 1843, in-8 de 208 pages. 3" Fr USRe. 
DES INJECTIONS MÉDICAMENTEUSES dans les cavités clo- 
ses, par A.-A. VELPEAU. Paris, 1846, in-8. 3 fr. 


MANUEL PRATIQUE DES MALADIES DES YEUX, d’après 
les leçons de M. Velpeau, professeur de clinique chirurgicale à l’hô- 
pital de la Charité; par le docteur G. JEANSELME. Paris, 1840, 4 fort 
vol. in-18 de 700 pages. 6 fr. 

EXPOSITION D'UN CAS REMARQUABLE DE MALADIE 
CANCÉREUSE avec oblitération de l'aorte; par A.-A. VELPEAU. 


Paris, 1825, in-8. 2 frs 007€. 
DE L’OPÉRATION DU TRÉPAN dans les plaies de la tête; par 
sn, A.-A. VELPEAU. Paris, 1834, in-8. ».” 4 fr. $0 ce 


ÆEMBRYOLOGIE ou OVOLOGIE HUMAINE , contenant l’his- 
toire descriptive et ichonographique de l'œuf humain; par A.-A. VEL- 
PEAU, accompagné de 15 pl. dessinées d’après nature, et lithographiées 
avec le plus grand soin, par A. CHAzAL. Paris, 1833, { vol. in-fol. 95 fr. 

DE LA TÉNOTOMIE SOUS-CUTANÉE, ou des opérations qui 
se pratiquent pour la guérison des pieds- bots, du torticolis, de la con- 
tracture de la main et des doigts, des fausses ankiloses angulaires du 
genou, du strabisme, de la myopie, du bégaiement, etc. ; par le doc- 
teur Cu. Prizzips. Paris, 1841, in-8, avec 12 planches. 6 fr. 50 c. 


C’est dans le but d'éclairer les praticiens sur ce qu’il y a de vrai, d’erroné ou 
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de faux dans les résultats de la ténotomie, que M. Phillips a entrepris cet ouvrage, 
où il expose et discute avec impartialité les procédés employés par les chirur- 
giens qui ont fait une étude spéciale de ce point de la science. Personne mieux 
que M. Phillips ne pouvait exécuter ce travail avec conscience; élève de Dief- 
fenbach, c’est lui qui est venu le premier pratiquer en France-et faire connaître les 
méthodes opératoires de cet illustre chirurgien. %: 


TRAITE PRATIQUE ET HISTORIQUE DE LA LITHO- 
TRITIE, par le docteur CivraLe, membre de l'Institut, de l'Académie 
royale de Médecine. Paris/1847. Tn-8 de 620 pages, avec 7 pl. 8 fr. 


Après trente années de travaux assidus sur une découverte chirurgicale qui a 
parcouru Îes principales phases de son développemeñit, l’art de broyer la pierre 
s’est assez perfectionné pour qu’il soit permis de envisager sous le triple point de 
vue de la doctrine, de l’application et du résultat. On peut même diré en toute con- 
fiance, qu’à son égard la science: est faite, ce qui ne signifie pas qu’elle ne puisse 
encore progresser. Mais, telle qu’elle est aujourd’hui, telle que Pont établie les ob— 
servations tirées de la pratique, elle comporte un ensemble de règles sûres, à l’ex- 

Osition desquelles , c’était un devoir pour M. Civiale de transmettre aux jeunes 
chirurgiens les procédés dont l’expérience lui a démontré l'utilité. Tel est le but de 
cet important ouvrage qui se recommande à tous les chirurgiens. 


PARALLÈLE DES DIVERS MOYENS DE TRAITER LES 
CALCULEUX, contenant l'examen comparatif de la lithotritie et 
de la cystotomie, sous le rapport de leurs divers procédés, de leurs 
modes d'application, de leurs avantages ou inconvénients respectifs ; 
par le docteur Civiace. Paris, 1836, in-8, fig. da ir 8e. 


TRAITÉ PRATIQUE DE L’ART DES ACCOUCHEMENTS, 
par M. Cuarzry (Honoré), professeur de l'art des acconchements, 
ancien chef de la Clinique d’accouchements à la Raculté de médecine 

* de Paris; deuxième édition, considérablement augmentée. Paris, 1845; 
4 vol. in-8 de 900 pages , accompagné de 248, planches ‘intercalées 
dans le texte et propres à faciliter l'étude. 9 fr. 


Ouvrage adopté par le Conseil royal de l'instruction publique pour les Facultés, 
les écoles préparatoires et les cours départementaux institués pour les sages- 
femmes. 


DES PRINCIPAUX VICES DE CONFORMATION DU BAS- 
SIN, et spécialement du rétrécissement oblique; par F. Ch. NAEGELÉ, 
professeur d'accouchement à l’Université de Heidelberg ; traduit de 
l'allemand, avec des notes, par A. C. Danyav, professeur et chirurgien 
adjoint de l'hospice de la Maternité. Paris, 1840, 1 vol. grand in-8, 
avec 16 planches. +H8Mr, 


DU CANCER DE LA MATRICE, de ses causes, de son diagnos- 
tic et de son traitement, ouvrage qui a remporté le prix à la Société 
de médecine de Lyon ; par M. TÉALLIER, membre de la Société de mé- 
decine de Paris. Paris, 1836, in-8. pire. 


TRAITÉ PRATIQUE DES MALADIES DES ENFANTS, 
depuis la naissance, jusqu’à la puberté, fondé sur de nombreuses ob- 
servations cliniques, et sur l'examen et l'analyse des travaux des 
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auteurs qui se sont occupés de cette partie de la médecine, par M. le 
docteur A. Berton, avec des notes de M. le docteur BARON, médecin 
de lhôpital des Enfants-Trouvés , etc. Deuxième édition entièrement 
refondue. Paris, 1849, in-8 de 820 pages. 9 fr. 
Rendu éminemment pratique par le grand nombre d’observations cliniques qu’il 
réunit, par le concours et le résumé des opinions diverses, et par les développe- 
ments thérapeutiques qu’il présente, ce nouveau Traité des maladies des enfants 
sera consulté avec fruit par tous les médecins. 


MANUEL PRATIQUE DES MALADIES DES NOUVEAU- 
NES ET DES ENFANTS à la mamelle, précédé d’une Notice sur 
l'éducation physique des jeunes enfants, par le docteur E. Boucaur, 
ancien interne du service des enfants de l'hôpital Necker. Paris, 1844, 
“4 vol. in-12 de 600 pages. nd Êt,E BC 
Riche des travaux de-ses devanciers, et mettant à profit sa position comme in- 

terne pendant plusieurs années dans le service des jeunes enfants dirigé par 

M. Trousseau, à l'hôpital Necker, M. Bouchut a pu, sous ce maître habile, étudier 

avec soin et sous leurs divers aspects les maladies qu’il décrit. La partie thérapeu- 

tique fixera surtout l'attention des praticiens, et c’est sous ce point de vue que se 
distingue le livre de M. Bouchut. | 


NOUVEAUX ELEMENTS DE PATHOLOGIE MÉDICO- 
CHIRURGICALE, ou Traité théorique et pratique de Médecine 
et de Chirurgie; par L. CH. RocHe, membre de l’Académie royale de 
Médecine, J.-L. Sanson, chirurgien de l'Hôtel-Dieu de Paris, profes- 
seur de clinique chirurgicale à la Faculté de médecine de Paris, et 
À. Lenoir, chirurgien de l'hôpital Necker. Quatrième édition, considé- 
rablement augmentée. Paris.1844,5 v. in-8, de 700 pages chacun. 36 fr. 


Ouvrage adopté comme classique pour l’enseignement dans les écoles de méde- 
cine, et par le ministre de la guerre pour les éléves des hôpitaux militaires d’ins- 
truction. Dans cette quatrième édition, M. Roche, pour la partie médicale , et 
M. Lenoir, pour la partie chirurgicale, ont revu l’ensemble de ouvrage dans le- 
quel beaucoup de chapitres ont été refaits en entier, et nous pouvons ajouter qu’il 
west aucune partie af n'ait reçu d’eux d'importantes corrections et de notables 
additions. 


PETIT ATLAS COMPLET D’ANATOMIE DESCRIPTIVE 
DU CORPS HUMAIN, par le docteur J. N. Masse, professeur 
d'anatomie. Ouvrage adopté par le Conseil royal de lInstruction pu- 
blique. Troisième édition, contenant 112 planches, dont 10 nouvelles 
ei un texte explicatif en regard. Toutes les planches sont dessinées 
d’après nature, et gravées sur acier. Paris, 1846. 

— Un vol. in-12, cartonné à l'anglaise. Prix, figures noires. 20 fr. 

— Le même ouvrage. Prix, figures coloriées. 36 fr. 


Personne n’a jamais révoqué en doute la haute importance de l’anatomie; et 
pour faciliter l'étude de cette science et en rendre les souvenirs présents à l’esprit, 
de tout temps on asenti la nécessité d’éclairer les descriptions toujours arides et 
rebutantes par le secours des planches, qui semblent mettre les objets mêmes sous 

es yeux. De là la faveur générale avec laquelle ont été accueillis tous les atlas d’a- 
natomie, quels qu’aient été d’ailleurs et leur cherté relative et le luxe d'exécution. 

Nous ne venons assurément établir aucune concurrence, la réduction et la com- 
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modité.de notre format, la modicité même de notre prix ne se préteraient pas à 
de telles prétentions. Nous laisserons donc volontiers ces grands atlas faire l’orne- 
ment des bibliothèques ; et nous pensons que les conditions dans lesquelles nous 
nous sommes placés nous aideront à atteindre le but que nous poursuivons, but 
d'utilité toute pratique. , 

Il nous a paru, en effet, qu’un atlas trop volumineux servait assez peu les 
besoins réels des praticiens, et bien moins encore ceux des élèves. Ceux-ci, tant 


. qu’ils fréquentent les écoles, se trouvent à la source de la véritable anatomie, celle 


qui s’apprend à l’aide du scalpel et sur le cadavre : des figures d'anatomie doivent 
avoir essentiellement pour objet de les aider dans leurs dissections, en leur per- 
mettant de voir par avance représentés d’une manière fidèle les organes qu’ils ont 
à découvrir. Comment cependant porter dans les amphithéâtres des planches in- 
folio ou mêmein-quarto, au risque de les souiller et de dépareiller ainsi des ou- 
vrages de grand prix ! 

Pourle praticien, la gêne esttout autre; s’il veut seremettreen mémoire les divers 
éléments d’une région, il faut qu’il ouvre un volume pour les os, un autre volume 
pour les muscles, un troisième et un quatrième pour les nerfs et les vaisseaux ; en 
core de lun à l'autre l’attention s’épuise, les détails sont mal saisis ; et nous avons 
enteadu plus d’une fois les plaintes des médecins sur l’inconvénient de ces magni- 
fiques ouvrages, dont le principal objet devrait être la commodité du lecteur, et 
qui ne lui apportent, au contraire qu’une pompeuse incommodlité. 

Ce sont précisément ces plaintes répétées et le besoin d’un Zt/as d’analomie por- 
latif, qui nous ont suggéré l'idée de cet ouvrage et qui nous ont dirigé dans lexécu- 
tion. Il fallait d'abord donner aux médecins un livre qui ne dépassat pas les limites 
d’un ouvrage élémentaire, facile à consulter, ou même à parcourir tout entieren 
peu de temps. Nous avons réduit nos planches dans un format in-12, tout en con- 
servant une juste élégance par l'adoption du format anglais. Il convenait ensuite 
que cet Atlas fût bien complet et ne laissât rien à désirer pour Pexactitude des re- 
cherches. Celui que nous annonçons contient 112 planches, qui comprennent près 
de 600 figures; et non-seulement tous les organes y ont leur représentation 
fidèle, mais plusieurs planches sont consacrées à des coupes d'anatomie chirurgi- 
cale qui ne se rencontrent même pas dans les collections les plus volumineuses et 
les plus récemment publiées. Une description précise, mais exacte, accompagne 
chaque planche; et grâce au caractère compacte que nous avons choisi, toute 
planebe a son explication complète en regard, sans jamais obliger à tourner la page. 

Ces avantages purement matériels n’ont de prix qu’à la condition de venir en 
aide à d’autres éléments bien supérieurs , la vérité dans les objets et la netteté dans 
les dessins. Pour obtenir l’une et l’autre, nous n’avons reculé devant aucun sacri- 
fice. M. Masse, professeur d'anatomie, dont les élèves connaissent assez la scrupu- 
leuse exactitude, s’est chargé de préparer les pièces d'anatomie et de diriger le 
dessinateur, et tl n’est pas une seule de nos planches qui n'ait élé faîle d’après 
nature. Avec les réductions qui devenaient indispensables , nous avons dû em- 
ployer la gravure, etil y avait peut-être quelque hardiesse à recourir pour une 
entreprise aussi économique que la nôtre aux ressources bien plus pures, mais aussi 
bien plus dispendieuses, du burin sur acier, devant lesquelles nos plus grandes 
iconographies ont reculé. 

Cet ouvrage se compose de 112 planches avec 112 pages de textes et forme un 
beau volume in-42, réuni dans un joli cartonnage à l’anglaise d’une grande solidité. 
Ce volume peut être placé sur la table de Pamphithéâtre et sur le cadavre même, et 
C’est alors que le scalpel est exactement dirigé par le dessin qu’on a sous les yeux. 


+ 
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Si nous insistons sur cés détails, c’est. que nous fondons le succés sur lutilité 
vraiment pratique de cet atlas, qui sera appréciée par Pélève et le praticien. 
Cet Atlas peut servir de complément à tous les traités d'anatomie. Les 112 plan- 
ches qui le composent sont ainsi divisées : 
10 Ostéologie. . . . . . 12, 
20 Syndesmologie. » 
30 Myologie.'", 430%. 1 18 
40 Aponévrologie. . . . 4 112 planches. 
50 Splanchnolie. . . . . 45 
60 Angéiologie. : . . . . 928 
To Névrologie. . EN QT. } 
ENCYCLOPEDIE ANATOMIQUE, comprenant l’Anatomie de- 
scriptive, l’Anatomie générale, l'Anatomie pathologique, l’histoire du 
Développement etcelle des Races humaines, par G.-T. Bischoff, J. Henle, 
E. Huschke, S.-T. Sæmmerring, F.-G. Theile, G. Valentin, J. Vogei, 
R. Wagner, G. et E. Weber, traduit de l’ällemad, par A.-J.-L. JOURDAN, 
membre de l’Académie royale de médecine. Paris, 1843-1847210 forts 
volumes in-8. Prix de chaque volume (en souscrivant pourtout l’ou- 
vrage). 7 fr. 50 c. 
— Prix des 2 atlas in-4. 7 fr. 50 c. 
On peui se procurer chaque Traité séparément, savoir : 
_ 1° Ostéologie et Syndesmologie, par S.-T. SOEMMERRING. — Mécanique 
des organes de la locomotion chez l'homme, par G.et E. Weger. In-8. 


ee) 


avec Atlas in-4. de 17 pl. 12 fr. 
2° Traité de Myologie et d’Angéiologie, par F.-G. THeILe. 1 vol. in-8. 
| | 7 fr. 50 ec. 


3° Traité de Névrologie, par G. VALENTIN. 4 vol. in -8, avec figures. 8 f, 
4° Traité d’Anatomie générale, ou Histoire des tissus et de la COMpPosi+ 
tion chimique du corps humain ; par HENLE. 2 vol. in-8, avec 5 plan- 
ches gravées. 45 fr. 
9° Traité du développement de l’homme et des Mammifères ; Suivi d’une 
Histoire du développement de Pœuf du lapin, par le docteur T.-L, 
G. Biscaorr. 1 vol. in-8, avec Atlas in-4 de 16 planches. 15 fr, 
6° Traité de Splanchnologie et des organes des sens, par E. Huscaxe. 
Paris, 1845, in-8 de 850 pages, avec 5 planches gravées. 8 fr 50 c. 
7° Anatomie pathologique générale, par J. VoceL. Paris, 1847. 1 vo- 
lume in-8. 7 fr. 50 c. 
Cette Encyclopédie Analomique, réunie aux Trailés de Physiologie de Bur- 
DACH et de J. MULLER, forme un ensemble complet des deux sciences sur lesquelles 
repose l'édifice entier de la médecine. ù 
TRAITE D’ANATOMIE CHIRURGICALE et de chirurgie ex- 
périmentale, per J.-F. MALGAIGME, chirurgien de l'hôpital St-Louis, 
professeur agrégé à la Faculté de médecine de Paris, etc. Paris, 1838, 
.2vol.in-8. re 14 fr. 
NOUVEAUX ELEMENTS D’ANATOMIE” DESCRIPTIVE x 
par F.-Ph.BLANDIN, ancien chef des travaux atomiques, professeur de 
la Faculté de Médecine de Paris, chirurgien de l'Hôtel-Dieu. Paris ; 
1838, 2 forts volumes in-8. : | AGE. 
Ouvrage adopté pour les dissections dans les amphithéâtres d'anatomie de l’é- 
Cole pratique de la Facuité de médecine de Paris, et par le Ministère de la guerre 
pour les élèves dés hôpitaux militaires. - 08 | 


à 2, 


à 
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MANUEL DE DISSECTION, ou Éléments d'anatomie générale 
descriptive et topographique; par le docteur E. Cosre, chef des travaux 
anatomiques, et professeur de l’école de médecine de Marseille. Paris, 
1847. 1 vol. in-8 de 700 pages. 8 fr. 


L'auteur aurait pu intituler ce livre l’Anatomie à l’amphithéätre. Car sa place 
est moins dans la bibliothèque du savant, que sur les tables d’une salle de dissec- 
tion, où tout en dirigeant le scalpel de l'élève, il n’absorbera pas, par sa lecture un 
temps toujours si précieux pour la préparation des organes que l’on veut étudier. 
Toutefois, cet ouvrage sera encore utile aux médecins dés longtemps initiés aux 
secrets de la constitution de l’homme, et qui voudront revoir ces mille petits dé- 
tails, que leurs continuelles préoccupations et les exigences de la pratique auront 
fait sortir de leur mémoire. La plus rigoureuse exactitude règne dans l'anatomie 
descriptive et l'anatomie topographique; car l’auteur a écrit son livre le scalpel 
d’une main et la plume de l’autre. 

LA NEVROLOGIE, ou Description anatomique des Nerfs du corps 
humainÿ par le Docteur J. Swan; ouvrage couronné par le collége royal 
des chirurgiens de Londres; traduit de l'anglais, avec des additions, 
par E. CHassaiGnac, D. M., prosecteur à la Faculté de Médecine de 
Paris, accompagné de 25 belles planches, gravées à Londres avec le 
plus grand soin. Paris, 1838, in-4, grand papier vélin cartonné. 24 fr. 
Cet ouvrage a acquis un grand intérêt par les nombreuses et importantes addi- 

tions qu’y a faites M. Chassaignac, lesquelles, jointes à des planches d’une exécu- 


tion parfaite, en font un livre indispensable pour l’étude si intéressante du système : 


nerveux. 


ANATOMIE MICROSCOPIQUE, par le docteur L. MANDL, pro- 

* fesseur de Microscopie. Paris, 1838-1847. Cet ouvrage formera 2 vol. 
in-folio. 

Le tome 1e, comprenant l’HisroLocie, est divisé en deux séries : Tissus 
el organes, — Liquides organiques. 1] à été publié en XXVI livraisons, 
composées chacune de 5 feuilles de texte et 2 planches lithographiées, 
in-folio. Prix de chaque livraison : 6 fr. 
Les XX VI livraisons du T. Ier comprennent: première série. 1° Muscles ; 2 et3o 

Nerfs et Cerveau ; 4° et 5° Appendices tégumentaires ; 6 Terminaisons des nerfs ; 

7° Cartilages, Os et Dents ; 8° Tissus celluleux et adipeux ; 9° Tissus séreux, fibreux 

et élastiques ; 40° Épiderme et Épithélium ; 11° Glandes ; 12° Vaisseaux sanguins ; 
13° Vaisseaux lympathiques ; 14° Structure du foie et des glandes vasculaires ; 

150 Structure du poumon ; 16° Structure des organes urinaires; 17° Structure des 

organes de la génération ; 180 Structure de la peau ; 19° Membrane muqueuse et 

Structure de la peau; 20°, 210 Organes des sens. — Deuxième série : 1° Sang; 

2 Pus et Mucus; 3° Lait et Urine ; 4 et 5° Sperme. 

Le tome Ile, comprenant l'HysrocÉNÈSse, sera publié en XX livraisons. — Une 


livraison paraîtra toute les six semaines, à partir du 50 avril. 


TRAITE PRATIQ! E DU MICROSCOPE et de son emploi dans 
l'étude des corps organisés, par le docteur L. Manpt, suivi de Recher- 
ches sur l’organisation des animaux infusoires, par ©. G. EHRENBERG, 
professeur à l’université de Berlin. Paris, 1839, in-8, avec 14 plan- 
ches. 8 fr. 


MANUEL D’ANATOMIE GÉNÉRALE, appliquée à la physio- 


RUE DE L'ÉCOLE-DE-MÉDECINE, 17. 19 


logie et à la pathologie, par le docteur L. Manpr.. Paris, 1843, in-8, 
avec 5 planches gravées. 8 fr. 


Ouvrage adopté par le Conseil royal de l'instruction publique, pour les écoles de 
médecine. "1 


HISTOIRE GÉNERALE ET PARTICULIÈRE DES ANO- 
MALIES de l'organisation chez l’homme et les animaux , ouvrage 
comprenant des recherches sur les caractères, la classification, l’in- 
fluence physiologique et pathologique, les rapports généraux, les lois 
et causes des monstruosités, des variétés et vices de conformation, ou 
Traité de Tératologie, par Isid. GEOFFROY-SAINT-HILAIRE, membre de 
l’Institut. Paris, 1832-1836. 3 forts volumes in-8, et atlas de 20 plan- 
ches. SUITE. 


THEORIE POSITIVE DE L’OVULATION SPONTANÉE et 
DE LA FÉCONDATION dans l'espèce humaine et les mammifères ; basée sur 
observation de toute la série animale; par le docteur F. A. POUCHET, 
professeur de zoologie au musée d'histoire naturelle de Rouen. Ouvrage 
qui à obtenu le grand prix de physiologie à l’Institut de France. Paris, 
1847, 1. vol. in-8 de 500 pages, avec atlas in-4 de 20 planches gravées 
et coloriées. ; 36 fr. 

_RECHERCHES EXPERIMENTALES SUR LES FONC- 
TIONS ET LES PROPRIETÉS DU SYSTÈME NERVEUX, 
par P. FLOURENS, professeur au Muséum d’histoire naturelle, secré- 
taire perpétuel de l’Académie royale des sciences de Institut, etc. 
Deuxième édition augmentée. Paris, 1849, in-8. 7 fr. 50 c. 

MEMOIRES D’ANATOMIE ET DE PHYSIOLOGIE COM- 
PAREES, contenant des Recherches sur 4° les lois de la symétrie 
dans le règne animal; 2° le mécanisme de la rumination ; 3° le mé- 
canisme de la respiration des poissons ; 4e les rapports des extrémités 
antérieures et postérieures dans l’homme, les quadrupèdes et les 
oiseaux; par P. FLOURENS. Paris, 1844: grand in-#, avec 8 planches 
gravées et coloriées, 18 fr. 

THEORIE EXPÉRIMENTALE DE LA FORMATION DES 
OS, par P. FLourens, Paris, 1847, in-8, avec 7 planches gravées. 

LP TNET CR 

TRAITE ELEMENTAIRE D’ANATOMIE COMPAREE, suivi 
de Recherches d’Anatomie philosophique ou transcendante sur les par- 
ties primaires du système nerveux etdu squelette intérieur etextérieur, 
par C.-C. Carus, D. M., professeur d'anatomie comparée, médecin du 
roi de Saxe; traduit de l’allemand sur la deuxième édition, et précédé 
d’une esquisse historique et bibliographique de l'anatomie comparée, par 
À.-J.-L. Jourpan, membre de l’Académie royale de médecine. Paris, 
1835. 8 forts vol. in-80,-accompagnés d'un bel atlas de 31 planches gr. 
in-4 gravées. _84 fr. 


“ 

Dans cet ouvrage, l’auteur explique successivement les différents organes et sys- 
tèmes dans les différentes classes d'animaux. Ce traité est digne d’une étude sé- 
rieuse, tant à cause de Pexposition claire et précise des faits principaux de la 
science, que des remarques pleines de profondeur et de nouveauté que l’auteur 
prodigue à chaque instant, Rempli des idées généraies qui sont nées pour lui de la 
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coutemplation des détails, éclairant les particularités par la lumiére de ces idées 
générales, Pauteur jette du charme et de l'intérêt sur des objets que l’on trouve 
parfois arides, et provoque dans l'esprit du lecteur de longues et sérieuses ré- 
flexions. C’est un excellent traité d'anatomie comparée, avec létude duquel les 
savants français se familiariseront aux idées allemandes, avantage qui a son impor- 
lance à une époque où les Allemands rendent tant de services à la zoologie. 

Un atlas fort bien gravé facilite l’étude et donne la représentation fidèle des 
formes les plus importantes du règne animal. Il contient aussi les constructions 
hypothétiques d’après lesquelles M. Carus conçoit une formation des êtres orga- 
nisés ; elles servent à l'intelligence du troisième volume, où l’auteur expose ses 
théories sur l’anatomie philosophique. 


COURS DE MICROSCOPIE COMPLÉMENTAIRE DES 
ÉTUDES MÉDICALES ; Anatomie microscopique et physiologie 
des fluides de l’économie ; par le docteur A. DonKé, inspecteur-général 
des Ecoles de médecine, conseiller de l’université, ancien chef de cli- 
nique de la Faculté de médecine de Paris, professeur de microscopie. 
Paris, 1844, in-8 de 558 pages. 7 fr. 650,c. 


Cet ouvrage est divisé en seize chapitres : I. Du sang. — II, Des globules du 
sang. — III. Des globules blancs et des globulins du sang. — IV. Circulation du 
sang ; Altérations pathologiques des globules sanguins. — V. Du mucus et de ses 
différentes espèces, mucus nasal, bronchique, du tube digestif, mucus uréthral, 
prostatique, des vésicules séminales, utérin, vaginal, buccal, vésical, etc.— VI- Du 
pus, globules purulents, du pus dans le sang, du pus de la blénnorragie, des 
chancres et des bubons, des cils vibratils.— VII. Fluides sécrétés proprement dits, 
sueur, salive, bile, urine.— VIII et IX. Sédiments inorganiques et sédiments or- 
ganisés des urines. — X. Sperme, action de l’eau, des acides, des alealis, de Piode, 
et de quelques fluides de l’économie sur les animalcules spermatiques ; applications 
à la médecine légale.— XI. Des pertes séminales involontaires, de leurs variétés ; 
des pertes blanches, leurs causes; traitement. — XII, XIIT, XIV. Du lait, sa réac- 
tion chimique et ses caractères microscopiques; des différentes espèces de lait ; ses 
éléments, moyens d'apprécier sa richesse; formation du lait, rapportentre la sé- 
crétion du colostrum et la sécrétion lactée après l’accouchement; des qualités du 
lait, et de ses altérations chez les nourrices; état muqueux. — Altérations patholo- 
giques du lait, altération par le pus, lait purulent chezles animaux. — Cocote; lait 
mélangé de sang, lait des femmes syphilitiques, lait des nourrices réglées; — XV. 
Richesse et pauvreté du lait, influence de la nourriture et des différentes espèces 
d'aliments sur le lait; moyens de conservation du lait, formation du beurre. — 
XVI. Chyle, lymphe, synovie, vaccin, eau de l’amnios, matières fécales, œil. 


ATLAS DU COURS DE MICROSCOPIE exécuté d’après nature, 
au microscope-daguerréotype, par le docteur A. Donné et L. Fou- 
CAULT. Paris 1845. In-folio de 20 planches, contenant 80 figures gra- 
vées avec le plus grand soin, avec un texte descriptif. 30 fr. 


C’est pour la première fois que les auteurs, ne vou'ant se fier ni à leur propre 
main, ni à celle d’un dessinateur, ont eu la pensée d’appliquer la merveilleuse dé- 
couverte du daguerréotype à la représentation des sujets scientifiques; c’est un 
avantage qui sera apprécié des observateurs, que celui d’avoir pu reproduire Îles 
objets tels qu’ils se trouvent disséminés dans le champ microscopique,.au lieu dese 

‘ borner au choix de quelques échantillons, comme on le fait généralement, cardans 


CA 
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cet ouvrage tout est reproduit avec une fidélité rigoureuse inconnue jusqu'ici, au 
moyen des procédés PROG IDHIANSES 


CONSEILS AUX MÈRES SUR L'ALLAITEMENT ET SUR 
LA MANIÈRE D’ÉLEVER LES ENFANTS NOUVEAU- 
* NES, par M. le docteur A. Donxé. Deuxième édition, corrigée et aug- 
mentée. Paris, 1846, grand in-18. 3 fr. 


MANUEL DE PHYSIOLOGIE, par J. Muzcer, professeur d’ana- 
tomie et de physiologie de l'Université de Berlin, etc.; traduit de l’al- 
lemand sur la 4e édition (1844), avec des annotations par A.-J.-L. Jour- 
dan, membre de l'Académie royale de médecine. Paris, 1845, 2 beaux 
volumes grand in-8, de chacun 800 pages, sur papier fin cavalier, 
accompagné de 275 figur es intercalées dans le texte. 190 fP, 
Cet ouvrage, que quatre éditions ont placé au premier rang des livres classi- 

ques, doit son immense succés, moins à la haute position scientifique de Pauteur 

qu’à ce que, tout en se renfermant dans un cadre assez resserré, M. Muller a 


su y faire entrer non-seulement les vérités de tous les temps et de tous les pays, la 


plupart vérifiées et confirmées par ses propres recherches et ses propres expé-— 
riences, mais encore une foule de faits nouveaux, tels qu’on devait en attendre 
d’un des hommes qui ont le plus contribué, de nos: jours, aux progrès positifs de 
l’anatomie, de la physiologie et de la zoologie comparées. Il nous suffira de citer ici 
ses recherches sur la structure des glandes, la composition du sang et la formation 
de la couenne inflammatoire, ses expériences sur la vision, sur la voix et sur l’au- 
dition, ses nombreuses recherches sur la structure et les fonctions des diverses 
parties du système nerveux, etc. 

Aujourd’hui, tout le monde s’accorde à voir dans la physiologie une des bran- 
ches les plus importantes de la médecine, de l’histoire naturelle générale, et même 
de la philosophie. Parce que, si elle n’a pas dévoilé tous les mystères dont la 
nature s’est entourée dans la création des êtres organisés, elle a, du moins, fait 
mieux connaître les phénomènes de la vie en appliquant les procédés de la mé- 
thode expérimentale à Pobservation des corps vivants, et en profitant avec habileté 
des secours que mettent à sa disposition, d’un côté, la pathologie, qui n’ en est, à 
vrai dire, qu’une branche; de l’autre, la physique, la chimie, et surtout la micro- 
graphie, dont les dé velo énen ts ont été si grands et si rapides dans ces derniers 
temps. 


TRAITE DE PHYSIOLOGIE considérée comme science d’obser- 
vation, par G.-F. BurDAcx, professeur à l’université de Kœænisberg, avec 
des additions par MM. les professeurs Baer, Moser, Meyen, J. Muller, 
Rathke, Siebold, Valentin, Wagner. Traduit de l'allemand sur la 2° édi- 
tion, par A.-J. ap Jourpan. Ouvrage CODE Paris, 1837-1841, 9 forts 
vol. in-8, figures. | 63 fr. 
Ce que Haller fit pour le siècle dernier, M. Es dach exécute pour le nôtre; il 

nous donne un Traité dans lequel on trouve l’état présent de la physiologie, et sur- 

tont l'inventaire méthodique des innombrables recherches, dont cette science s’est 
enrichie depuis illustre professeur de Gættingue. Anatomiste habile, expérimen- 
tateur ingénieux, érudit profond, savant initié par la connaissance de toutes les 

langues, aux travaux des diverses nations de l'Europe, et philosophe digne de l’é- 

cole qui s’enorgueillit d’avoir de 2 Kant, il rapporte, examine, discute et appré- 

cie les faits avec cette élévation de vues et cette largeur de pensée qui caractérisent 
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les hommes supérieurs. Trop ami du vrai pour se livrer aux mesquins calculs de la 
vanité, et convaincu qu’un seulécrivain ne saurait aujourd’hui embrasser dans tous 
ses détails un sujet aussi vaste que la biologie, il a invoqué l'assistance de ceux 
d’entre ses compatriotes qui en avaient plus spécialement étudié quelque partie 
MM. Baer, Meyen, Moser, Muller, Rathke, Siebold, Valentin et Wagner, ont ré- 
pondu avec empressement à cet appel généreux, et du concours de tant d’illustra- 
tions est sortie une véritable ENCYCLOPÉDIE PHYSIOLOGIQUE, qui prendra rang dans 
l’histoire, à côté de l’inestimable traité de Haller, dont elle est devenuë le complé- 
ment nécessaire. Toutes les observations modernes y sont non pas réunies sous 
les formes sèches d’une simple énumération, mais coordonnée sous les inspirations 
d’un virtualisme en harmonie avec les tendances platoniciennes de notre époque, 
et dont pourront aisément faire abstraction ceux qui sont demeurés fidéles aux 
principes d’une autre philosophie. 
TRAITE PHYSIOLOGIQUE ET PHILOSOPHIQUE DE 
. L'HEREDITE NATURELLE dans les étais de sanié et de ma- 
ladie du système nerveux, avec l'application méthodique des lois de 
la procréation au traitement général des affections dont elle est le 
principe. — Ouvrage où la question est considérée dans sés rapports 
avec les lois primordiales , les théories de la génération, les causes dé- 
terminantes de la sexualité, les modifications acquises de la nature ori- 
ginelle des êtres et les diverses formes de névropathie et d’aliénation 
mentale, par le doctéur Pr. Lucas. Paris, 1847, 2 vol. — T. I, in-8 
de 650 pazes. 7 fr. 50. 
PHENOMENES PHYSIQUES DE LA VIE, Leçons professées 
au collége de France, par M. MAGENDIE, membre de l’Institut, profes- 
senr au Collége de France. Paris, 4849, 4 vol, in-8. 14 fr. 
RAPPORTS DU PHYSIQUE ET;DU MORAL DE L’HOMME, 
et Lettre sur les causes premières, par P.-G.. GaBanis, avec une table 
analytique par Destutt de Tracy. Huitième édition . augmentée de 
notes, et précédée d’nne notice historique et philosophique sur la vie, 
les travaux et la doctrine de Cabanis, par L. Peisse. Paris, 1844, in-8 
de 750 pages. y Tr TL. 160 
Dans cette réunion de libres penseurs qui, à la fin du xvinie siècle, ont jeté tant 
d'éclat sur la philosophie et la littérature française, Cabanis est peut-être celui-de 
tous dont les écrits ont exercé l'influence la plus marquée sur les idées scientif q 


: 


laccomplit elle-même dans les faits. Les vicissitudes de la 
philosophie et de | +210 depuis un demi-siècle, n’ont rien fait perdre de sa po- 
pularité à ce bel ouvrage, qui est devenu classique + aussi le public pensant ac- 
cueillera avec intérêt une édition nouvelle de ce beau livré, à laquelle un écrivain 
et critique distingué, M. L. Peisse, a ajouté un travail important sur la Vie, les 
ouvrages et les doctrines de Cabanis, et dé nombreuses notes destinées à la dis= 
cussion, et quelquefois à la rectification dés idées dé ce philosophe. La notice bio= 
graphique, composée sur les renseign ments authentiques, fournis en partie par 
la famille même de Cabanis, est à Ma fois la plus complète et la plus exacte qui ait 
été publiée. On a joint au livre, la Lettres Rene, dans laquelle 
Cabanis explique sa dernière pensée sur ces grands pr blénies philosophiques, Le” 


# W 
Le. Dh  : 
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livre des Rapports et la Lettre contiennent tout le système de Cabanis : ces deux 


* ouvrages s’interprètent et se complètent mutuellement; lédition publiée par 


M. Peisse est la seule qui les réunisse, et c’est aussi la seule qui soit accompagnée 
d’un travail historique et critique digne du sujet et de Pauteur. 


HISTOIRE NATURELLE DE L’HOMME; contenant des recher- 
chessur l'influence des agents physiques et moraux, considérés comme 
causes des variétés qui distinguent entre elles les différentes Races hu- 
maines, par le docteur J.-C. PricaAR», de la Société royale de Londres, 
traduit de l'anglais par le docteur F. Roulin. Paris, 1843, 2 beaux 
vol. in-8, accompagnés de 40 planches gravées et coloriées, et de 90 
vignettes en bois intercalées dans le texte. 20 fr. 
Cet ouvrage s’adresse non-seulement aux savants, mais à toutes les personnes 

qui veulent étudier l'anthropologie. C'est dans ce but que l’auteur a indiqué avec 

soin, en traits rapides et distincts : 10 tous les caractères physiques, c’est-à-dire les 

“variétés de couleurs, de physionomie, de proportions corporelles; etc., des diffé— 

‘rentes races humaines ; 20 les particularités morales et intellectuelles qui servent à 
distinguer ces races lès unes des autres ; 30 les causes de ces phénomènes de va- 
riété. Pour accomplir un aussi vaste plan, il fallait, comme*le docteur J.-C. Pri- 
chard, être préparé par de longues et consciencieuses études, être initié à la con— 
raissance des langues, afin de consulter les relations des voyageurs, et de pouvoir 
décrire les différentes nations dispersées sur la surface du globe; car il fallait indi- 
quer tout ce qu’on sait des rapports qu’elles ont entre elles, tout ce qu’ont pu faire 


" découvrir, relativement à leur origine, les-recherches historiques et philologiques. 


Le nom de M. Roulin est une garantie de l’élégance et de l'exactitude de la tra— 
duction. . 


ANALYSE PHYSIOLOGIQUE DE L’ENTENDEMENT HU- 
MAIN, d’après l’ordre dans lequel se manifestent, se développent et 
s'opèrent les mouvements seusitifs, intellectuels, affectifs et moraux ; 
suivie d'exercices sur divers sujets de philosophie, par M. COLLINEAU, 

. membre de l’Académie royale de Médecine, médecin de la prison de 
Saint-Lazare. Paris, 1843, in-8o. : 7 fr. 

PHILOSOPHIE DE L’HISTOIRE NATURELLE, ou Phéno- 
mènes de l’organisation des animaux et des-végétaux ; par J.-J. VIREY, 
membre de l'Académie royale de Médecine. Paris, 4835, in-8. 7 fr. 

DE LA PHYSIOLOGIE dans ses rapports avec la philosophie, par 
J.-J. Virey. Paris, 1844, in-8. ” 7 fr. 

EXPOSITION DES ATTRIBUTS DU SYSTÈME NERVEUX, 
Réfutation de la doctrine de Charles Bell, et Explication des phéno- 
mènes de la paralysie, par le docteur L. CASTEL, membre de l’Acadé- 
mie royale de Médecine. Deuxième édition, augmentée. Paris, 1845, 
in-8. é h. 4 fr. 

RECHERCHES SUR L’ENCÉPHALE, sa structure, ses fonctions 
et ses maladies, par M. PancHArre, médecin en chef de l’hospice des 

‘aliénés de Rouen. Paris, 4836-1842, 9 parties in-8. d 71 
La premiére partie comprend : Du volume de la téle et de l'encéphale chez 
l'homme ; la seconde : Des altérations de l'encé hale dans l’aliénation mentale. 


| EXPOSITION ANATOMIQUE DE L'ORGANISATION DU 


CENTRE NERVEUX dans les quatre classes d'animaux vertébrés, 
2 dPe # Vu ’ $ 
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par le docteur Nat. Guicuor, médecin de l'hospice de la Salpétrière, 


pr ofesseur-agrégé à la Faculté de médecine de Paris. Ouvrage couronné ” 


jar l’Académie royale des Sciences de Bruxelles. Paris , 1844, in-4 de 
370 pages avec 18 planches, contenant 224 figures. 16 fr. 
DES MALADIES MENTALES, considérées sous les rapports mé- 
dical, hygiénique et médico-légal; par E. Esqurror, médecin en chef 
de la maison des aliénés de Charenton, membre de l’Acadéinie royale 
de médecine, etc. Paris, 1838. 2 forts vol. in-8, avec un atlas de 27 pl. 
gravées. 20 fr, 
«L'ouvrage que j’offre au public est le résultat de quarante ans d’études et d’ob- 
servations. J’ai observé les symptômes de la Folie et j’ai essayé les meilleures mé- 
thodes de traitement : j'ai étudié les mœurs, les habitudes et les besoins des aliénés, 


au milieu desquels j’ai passé ma vie : m’attachant aux faits, je les ai rapprochés par 


leurs affinités, je les raconte tels que je les ai vus. J’ai rarement cherché à les ex- 
pliquer, et je me suis arrêté devant les systèmes qui mont toujours paru plus sé- 
duisants pr leur éclat qu’utiles par leur application » (Extrait de la préface de 
l’auteur). 4 cé 
DE LA FOLIE “considérée dans ses rapports avec les questions mé- 
dico-judiciaires, par C.-C.-H. Marc, médecin du roi, médecin asser- 
menté près les tribunaux, membre de l'Académie royale de médecine. 
Paris, 1840, vol. in-8. 15 fr. 
Tout le monde connaît l’extréme importance des questions médico-légales que 
les lésions de l’entendement font surgit chaque jour dans les affaires judiciaires - 
criminelles et civiles, et auxquelles se rattachent souvent la vie, l'honneur et la 
fortune des citoyens. C’est dans le but de jeter de la lumière sur ces questions et 
de soumettre aux médecins et aux magistrats le fruit de sa longue expé- 
rience, que M. Marc a publié cet ouvrage, dont les chapitres comprennent : 
I. De la compétence médicale dans lesquestions judiciaires relatives à la folie ; 
IL. de la liberté morale; IIL. des hallucinations et des illusions ; IV. des formes 
diverses de l’aliénation mentale ; V. des moyens de constater la réalité de l’alié- 
nation mentale; VI. de lidiotie et de l’imbécillité;: VII. de lPanalogie légale entre 
l’imbécillité et la surdi-mutité; VIIT. de la manie; IX. de la monomanie homicide; 
X. de la monomanie suicide; xI. de la monomanie érotique, de la fureur géni- 
tale; XII. de la monomanie religieuse et de la démonomanie; XIII. de la mono- 
manie du vol; XIV. de la monomanie incendiaire ; XV. de Le monomanie trans- 
mise par imitation; XVI. de la démence; XVII. de la folie transitoire ou passagère; 
XVIIL. des principales applications de la doctrine de la folie à la jurisprudence 
civile. 


DU TRAITEMENT MORAL DE LA FOLIE, par le docteur … 


F. LEuREr, médecin en chef de l’hospice de Bicêtre. Paris, 1840. 
In-8. 6 fr. 50 c. 
CONSIDERATIONS PHYSIOLOG1Q UES et pathologiquessur les 
affections nerveuses, dites hystériques, par le docteur H. Girarp, mé- 
.decin en chef, directeur de l’hospice des aliénés d'Auxerre, etc. Paris, 
1841, in- #4. 2 fr. 
HISTOIRE, PHILOSOPHIQUE DE L’HYPOCONDRIE ET 
DE L’'HYSTERIR, par F. Dusois (d'Amiens), membre e. ’Acadé- 
mie royale de médecine. Paris, 4837, in- "8. r. 50 c. 


4 


ÿ 
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DE L'HOMME ANIMAL, par F. VoIsiN, médecin de l’hospice de 
Bicêtre. Paris, 1839, in-8, avec figures. 7 fr. 50 c. 


DES CAUSES MORALES ET PHYSIQUES DES MALADIES 
MENTALES, et de quelques autres affections nerveuses, telles que 
hystérie, la nymphomanie et le satyriasis; par F. Voisin. Paris, 
1826, in-8. attr. 

RECHERCHES HISTORIQUES SUR LA FOLIE ; par 
U. TreLar, médecin de l’hospice de la Salpétrière. Paris, 1839, in-8, 

3 fr. 

DE LA PARALYSIE CONSIDEREE CHEZ LES ALIENÉS, 
recherches faites dans le service et sous les yeux de MM. Royer- 
Collard et Esquirol ; par L.-F. Cazweix, D. M. P., médecin à la Maison 

. royale des aliénés de Charenton. Paris, 1826, in-8. 6 fr. 50 c. 


DE LA FOLIE CONSIDEREE SOUS LE POINT DE VUE 
« PATHOLOGIQUE ;, PHILOSOPHIQUE, HISTORIQUE 
ETJUDICIAIRE, depuis la renaissance des sciences en Europe jus- 
qu’au dix-neuvième siècle; description des grandes épidémies de délire 
. Simple ou compliqué qui ont atteint les populations d'autrefois, et ré- 
gné dans les monastères. Exposé des condamnations auxquelles la folie 
méconnue à souvent donné lieu; par L.F. CaLMEIL. Paris, 1845, 
2 vol. in-8. | au : ÉTT 


"L’AMULETTE DE PASCAL, pour servir à l’histoire des halluci- 


. hations par Fr. LÉLuT, membre de l’Institut de France, médecin de 
lhospice de Ja Salpétrière. Paris, 1846. in-8. 6 fr. 
QU’EST-CE QUE LA PHRENOLOGIE? ou Essai sur la signi- 
fication et la valeur des Systèmes de Psychologie en général, et de 
celui de GAL en particulier, par F. LéLur. Paris, 4836, in-8. 7 fr. 
DE L'ORGANE PHRENOLOGIQUE DE LA DESTRUCTION 
CHEZ LES ANIMAUX, ou Examen de cette question : les ani- 
maux carnassiers ou féroces ont-ils, à l’endroit des tempes, le cerveau 
et par suite le crâne plus large proportionnellement à sa longueur 
_ que ne l'ont les animaux d’une nature opposée, par F. LéLur. Paris, 
1838, in-8, fig. 2 fr. 50 c. 
TRAITEMENT MORAL, HYGIENE ET ÉDUCATION 
_ DES IDIOTS, et des autres enfants arriérés ou retardés dans leurs 
développements, agités de mouvements involontaires, débiles, muets 
non-sourds, bègues, etc. ; par En. SéGuin, ex-instituteur des enfants 
idiots de l'hospice de Bicêtre. Paris, 1847. in-12 de 750 pages. 6 fr. 


PHYSIOLOGIE DE L’HOMME ALIENE + appliquée à l'analyse 


de l’homme social, par Scir. Pier, médecin de l’hospice de Bicêtre. 
Paris, 1833, in-8. 6 fr. 


. Cet ouvrage comprend: Exposition du sujet considéré avec les doctrines philo- 
sophiques ; — De l'intelligence et de son développement dans les animaux ; facultés 


propres à l’homme ; — Analyse de l'intelligence par ses désordres ; — Conséquences 


de cette analyse pour la métaphysique; — Les infirmités humaines sont fécondes 


| en leçons ; — Causes physiques qui produisent les troubles intellectuels ; — Nou- 
) veille classification des désordres intellectuels ; — Des fonctions humaines; leur 


division, leurs influences physiques, leurs conséquences morales ; — Analyse des 


# 


+ 


26 LIBRAIRIE DE J.-B. BAILLIÈRE, 


passions ; — Analyse de la conscience ; — Analyse de la morale ; — Analyse de la 
morale évangélique ; — Analyse de la politique. 


DE L’IRRITATION ET DE LA FOLIE, ouvrage dus lequel 
les rapports du physique et du moral sont établis sur les bases de la 
médecine physiologique , par F.-J.-V. Broussais, membre de l’Ins- 
titut, professeur à la Faculté de médecine de Paris, etc. Deuxième 
édition entièrement refondue. Paris, 1839, 2 vol. in-8. 45 fr, 
C’est surtout dans le Traité de l’Irritalion de la Folie que M. Broussais a dé- 

ployé cette puissance de raisonnement et cette force de logique qu’il apportait dans 

1; discussion. Ici les questions les plus ardues de la philosophie et de la physiolo- 

gie sont le: 155 avec cette chaleur de style et cette bare de pensée qui 

n’appartiennent qu'aux hommes de génie. 


COURS DE PHRÉNOLOGIE, fait à la Faculté de médecine de 
Paris, par F.-J.-V. Broussais. Paris, 1836, in-8 de 850 pages, fig. 9fr. 
EXAMEN DES DOCTRINES MÉDICALES ET DES SYS- 
+ TEMES DE NOSOLOGIE, précédé de propositions renfermant 
la substance de la inédecine physiologique, par F.-J.-V. Broussais. 
Troisième édition. Paris, 1829-1834, 4 forts vol. in-8. 15 fr. 
ATLAS HISTORIQUE ET BIBLIOGRAPHIQUE DE LA 
MÉDECINE, OU HISTOIRE DE LA MEDECINE, com- 
posée de tableaux sur l’histoire de l'anatomie, de la physiologie, de 
l'hygiène, de la médecine, de la chirurgie, de l'obstétrique, de la ma- 
tière médicale, de la pharmacie de la médecine légale, de la police 
médicale et de la bibliographie, avec une introduction, etc., par C. 
Broussais, médecin en chef de l’hôpital militaire du Gros-Caillou. Pa- 
ris, 1834, in-fol. 8 fr. 
HYGIÈNE MORALE , ou Application de la Physiologie à la Morale 
et à l'Éducation, par C. Broussais. Paris, 1837, in-8. 5 fr. 


DE LA STATISTIQUE appliquée à la pathologie et à la thérapeu- 
tique, par C. Broussais. Paris, 1840, in-8. 2'fr. 90 C. 
LE MAGNÉTISME ANIMAL EXPLIQUÉ, ou Leçons analyti- 
ques sur la nature essentielle du magnétisme, sur ses effets, son his- 
toire, ses applications, les divers moyens de le pratiquer, etc. ; par le 
docteur A. Teste. Paris, 1845, 1 volume in-8 de 500 pages. T4: 
Cet ouvrage est ce qu’on a écrit jusqu'à présent de plus clair, de plus intéressant, 
et surtout de plus rationnel sur le magnétisme animal. Il s'adresse indistinctement 
à toutes les classes de lecteurs, car « il s’agit de l’homme étudié physiquement et 
moralement d’un point de vue nouveau. » Cet ouvrage se compose de Onze leçons 
ou chapitres. Ces leçons ont été suivies par des savants, des philosophes, des ma- 
gistrats, des médecins et des gens de lettres. L’extrême assiduité de cet auditoire 
d'élite prouva à l’auteur qu’elles présentaient un véritable intérêt. Telle est la rais: se 
qui le détermine à le publier. Ce cours est ainsi divisé : Zre Leçon : Aperçus gén: 
raux de l’ordre le plus élevé sur la nature intime du magnétisme ; ZZe Leçon: 
Histoire philosophique de cette science nouvelle; ZZ7e Leçon : Théories et opi- 
nions des anciens sur le fluide magnétique ; renaissance de ces théories au quin- 
zième siècle; ZFe, Ve, VIe Leçons : Mesmer, ses démêlés avec les corps savants, 
— Rapports de 1784, — Théories de Mesmer, ses opinions et ses actes jugés et 
appréciés; VIIe Leçon : Effets produits par le magnétisme; 7ZZ7e, IXe Lecons : 


\ 
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Histoire du somnambulisme, phénomënes observés pendant cet état; Xe Leçon : 

Effets divers et consécutifs du magnétisme, de ses applications; XZe Leçon : Théorie 

de l’auteur, théorie générale, ingénieuse, absolument nouvelle et qui rattache 

très-logiquement tous les faits magnétiques aux axiomes des sciences physiques. 

— En résumé, l'ouvrage de M. Teste ouvre une nouvelle voie aux sciences phy= 

siologiques et métaphysiques dont il a surtout pour but de prouver la dépendance 

réciproque. 

MANUEL PRATIQUE DE MAGNÉTISME ANIMAL. Expo- 
sition méthodique des procédés employés pour produire les phénomè- 
nes magnétiques et leur application à l'étude et au traitement des ma- 
ladies, par J.-A. Teste, docteur en médecine de la Faculté de Paris. 
Troisième édition augmentée. Paris, 1846, 4 vol. grand in-18. 4 fr. 
Malgré l’attention générale que le magnétisme excite depuis quelques années, 

surtout dans toutes les contrées de l’Europe, malgré les louables efforts des 

hommes éclairés qui déjà lui ont voué leur talent, c’est encore une question neuve 
pour beaucoup de personnes et qui demande d’être étudiée avant d’être jugée ; 
telle est la solution que s’est proposée M. Teste. Enseigner Part du magnètisme, 

en jeter les éléments dans toutes les classes de la société, faire ressortir les im- 

menses avantages que l'humanité doit en retirer un jour, tel est le but que l’auteur 

à atteint en publiant le #anuel pratique de magnétisme animal. 

HISTOIRE ACADEMIQUE DU MAGNETISME ANIMAL, 
accompagnée de notes et de remarques critiques sur toutes les observa- 
tions et expériences faites jusqu’à ce jour; par C. Burpix èt F. Dupois 
d'Amiens, membres de l'Académie royale de Médecine. Paris, 1841, 
1 volume in-8 de près de 700 pages. 8 fr, 
Pour apprécier cette nouvelle Æistotre du magnétisme animal, pour en juger 

toute l'importance, il faut, non-seulement suivre les auteurs dans l’exposition des 
expériences et des faits soumis au jugement de l'Académie royale des sciences, de 
la Faculté et de la Société royale de médecine; mais il faut encore les suivre dans 
l'examen des discussions que le magnétisme a soulevées dans ces derniers temps à 
l'Académie royale de médecine, et il faut surtout prendre connaissance des docu— 
ments et des notes critiques qui s’y trouvent abondamment répandues. Quant à 
la forme, elle n’est pas une, elle est aussi variée que les sujets, que les incidents 
traités par les auteurs ; tantôt grave et sérieuse, tantôt plaisante et railleuse ; 
tantôt limitée à une simple défensive; tantôt poussée jusqu’à l'attaque. Cet ou— 
vrage excitera ua puissant intérêt ; il sera consulté avec rait également par les 
partisans et les opposants au magnétisme. 

DES SCIENCES OCCULTES, ou Essai sur la magie, les prodiges et 
les miracles; par EusÈBE SALVERTE. Paris, 1843, 2e édition, 1 volume 
grand i in-8 papier vélin de 550 pages. 7 fr. 50 c. 

TRAITE DE LA SALUBRITÉ DANS LES GRANDES VIL- 
LES, par MM. les docteurs J.-B. MonraLcon et Is. de POLINIÈRE , 
membres du conseil de salubrité du Rhône. Paris, 1846, in-8 de 550 
pages. 7 fr. 50. 
Ouvrage destiné aux médecins, aux membres des conseils de salubrité, des con- : 

seils généraux de départements, aux préfets, aux maires, etc. 

Cet ouvrage embrasse toutes les questions qui se rattachent à la santé publique, 

il est ainsi divisé : Chapitre I. Histoire de la salubrité chez les peuples anciens et 

modernes, conditions dans lesquelles se trouvent les grandes villes ; intérêts oppo- 
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sés de l'industrie, de la salubrité et de la propriété , etc. — Chap. IL. Des lieux qui 
servent d'habitation à lhomme.— Chap. III. Des maisons, de leur construction, 
hauteur, contenance, orientation, aménagement intérieur, caves, rez-de-chaussée, 
ventilation, capacité des appartements, chambre à coucher, cuisine, latrines, chauf- 
fage, éclairage, etc. — Chap. IV. Des rues et des places publiques, pavage, égouts 
voirie, latrines publiques, etc. — Chap. V. Des édifices destinés à recevoir une 
population agglomérée : ateliers et fabriqnes, colléges, prisons, hôpitaux, casernes, 
églises, théâtres, etc. — Chap. VI. Des établissements et des lieux à émanations in- 
commodes, dangereuses et insalubres. — Chap. VII. De quelques foyers spéciaux 
d'infection, cimetières, inhumations précipitées, morts apparentes, équarrissage, 
abattoirs, etc. — Chap. VIIL. Des établissements à émanations incommodes, insa- 
lubres et dangereuses.— Chap. IX. De la police des aliments et des boissons. — 
Chap. X. Le la falsification des médicaments. — Chap. XI. Législations relatives 
aux manufactures et aux ateliers insalubres et incommodes. 
NOUVEAUX ÉLÉMENTS D’HYGIÈNE, par le docteur Charles 
- LonNne , membre de l’Académie royale de médecine, etc. Troisième 
“édition entièrement refondue. Paris, 1847, 2 vol. in-8. A4 fr. 
_… Gette troisième édition diffère beaucoup de celles qui Pont précédée. On y trou- 
vera non-seulement des changements considérables sous le rapport des doctrines 
et sous celui des faits, beaucoup d’additions,. notamment dans la partie consacrée 
aux préceptes d’hygiènes applicables aux facultés intellectuelles et morales, à celle 
de l'appareil locomoteur, des organes digestifs et des principes alimentaires, à l’hy- 
giène de Pappareil respiratoire, etc. PAPE SEE 
TRAITÉ D'HYGIÈNE PUBLIQUE ET PRIVÉE, par Mic 
Levy, professeur d'hygiène et de médecine légale à l'hôpital militaire 
de perfectionnement du Val-de-Grâce. etc. Paris, 1845. 2 forts vo- 
lumes in-8. 15 fr. 
Tandis que les sciences médicales et physiques avançaient d'un pas rapide et 
donnaient lieu à des publications aussi nombreuses qu’intéressantes, on s’'étonnait 
de ne trouver aucun ouvrage d'hygiène qui fût en rapport avec les progrès accom- 
plis dans les autres branches de la médecine, et surtout avec les méthodes sévères 
qui président aujourd’hui au travail de la science. Le TRAITÉ D'HYGIÈNE PUBLIQUE 
ET PRIVÉE que nous annonçons est destiné à combler cette lacune. C’est un ou- 
vrage également indispensable aux médecins, aux élèves et aux gens du monde. 
L'auteur, qui professe depuis près de dix ans l'hygiène dans l’une des premières 
écoles du royaume, a rendu un véritable service aux études classiques en rassem— 
blant dans un cadre logique toutes les notions positives, tous les résultats d’expéri- 
mentation, tous les documents de bon aloi qui se rapportent aux nombreuses et 
difficiles questions d'hygiène publique et d’hygiène privée. Ce n’est point là une 
compilation, c’est une œuvre d’analyse et de synthèse, une œuvre qui exigeait la 
réunion de connaissances étendues et variées, d’une intelligence élevée et d’un ju- 
gement sûr. Ces qualités, la critique les a signalées dans louvrage de M. Lévy, qui 
est non-seulement l'expression la plus complète, la plus avancée de la science hy- 
giénique, mais encore un livre marqué'au coin de l'observation, rempli d'idées et 
d’aperçus nouveaux, écrit avec cette verve et cette élégante pureté de style qui, 
depuis longtemps, ont pläcé l’auteur parmi les écrivains les plus distingués de la 
médecine actuelle. 4 
RAPPORT à l’Académie royale de Médecine, SUR LA PESTE ET 
LES QUARANTAINES, fait au nom d’une commission, par 


# 


1e 


Le 


là docteur Prus, accompagné de pièces et documents, et suivi de la 
….: se dans le sein de l’Académie, Paris, 1846, un vol. in-8 de 4050 
pagès. | DOS: TTL: A0fr. 


 TRAÏÎTÉ DES MALADIES DES EUROPÉENS DANS LES 


PAYS CHAUDS, spécialement au Sénégal, ou Essai médico-hygié- 
nique*sur le sol, le climat et les maladies de cette partie de l'Afrique ; 
par J.-P.-F. THevenor, chirurgien de première classe de la marine, 
chargé en chef du service des hôpitaux au Sénégal, publié par ordre du 
ministre de la marine. Paris, 1849, in-8. PA NETN x 6 fr. 
THERAPEUTICE SPECIALIS AD FEBRES PERIODICAS 
PERNICIOSAS, auct.F.Tonri; nova editio, edentibus et curantibus, 
C.-C.-F.Towseur et O0. Beixme, D. M. Leodii et Parisiis 1821, 2 v. in-8, 
fig. Le ‘ HOT 
TRAITÉ DES FIÈVRES OU IRRITATIONS CÉRÉBRO- 
SPINALES INTERMITTENTES + d’après des observations 
recueillies en France, en Corse et en Afrique; par F.-C. MuicLor, 
professeur à l'hôpital militaire d'instruction de Lille, ancien médecin 
_ en chef de l’hôpital militaire de Bone. Paris, 1836, in-8. 6 fr. 50,c. 
LA SOLITUDE, considérée par rapport aux causes qui en font naître 
le goùt, de ses inconvénients et de ses avantages pour les passions, 
- l'imagination, l'esprit et le cœur, par J.-F. ZiMMERMANN, nouvelle tra- 
duction de l'allemand par le docteur A.-J.-L. Jourdan. Nouvelle édi- 
tion, augmentée d’une Notice sur l’auteur. Paris, 1840, in-8 de 550 
pages. : H:ÉE: 
Personne n’a mieux écrit sur les inconvénients de la solitude que le célèbre 
Zimmermann : tout son livre est empreint des pensées les plus généreuses. Un livre 
aussi fortement pensé ne peut manquer d’être recherché avec avidité, et d'autant 
qu’il est écrit avec ce charme particulier qui caractérise les productions de tous les 
penseurs mélancoliques. 


DE LA PROSTITUTION DANS LA VILLE DE PARIS, consi- 
dérée sous le rapport de l'hygiène publique, de la morale et de l’admi- 
nistration ; ouvrage appuyé de documents stalistiques puisés dans les 
archives de la préfecture de police, avec cartes et tableaux; par A.-J.- 
B. Parenr-DucaTecer, membre du Conseil de salubrité de la ville 
de Paris, Deuxième édition revue, corrigée et augmentée, avec un beau 
portrait de l’auteur, gravé, Paris, 1837. 2 vol. in-8. 16 fr. 


« Pour composer ce livre, dit l’auteur, jai eu recours aux documents renfermés 
dans les archives de la préfecture de police. Il existe dans cette administration une 
division connue sous le nom de Bureau des mœurs ; là se trouvent des registres et 
des papiers d'une haute importance. J'ai puisé largement à cette source précieuse, 
et je puis dire que c’est dans ce bureau que j’ai composé mon livre; j’en suis re- 
devable à la bienveillance de MM. les préfets de police Delaveau, Debelleyme, Man- 
gin, Girod {de l'Ain), Baude, Vivien, Gisquet, etc. : 

« I ma fallu plusieurs années pour achever dans le Bureau des mœurs le re- 
evé, non-seulement des écritures qu’on y tient et des registres qu’on y conserve, 
mais encore des dossiers individuels, tenus sur toutes ces femmes qui se trou 
vent à la tête des maisons de prostitution, et sur chacune des filles publiques que 
l'administration a pu soumettre à sa surveillance. » DT AU Au #é 
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DES CLASSES DANGEREUSES DE LA POPULATION 
DANS LES GRANDES VILLES, et des moyens de les rendre 
meilleures ; ouvrage couronné en 1838 par l’Institut de France (Aca- 
démie des Sciences morales et politiques); par A. FRÉGiER, chef de 
bureau à la préfecture de la Seine. Paris, 1840,2 beaux vol. in-8.14 fr. 
L'ouvrage que nous annonçons touche aux intérêts les plus graves de la société; 

il se rattache tout à la fois à la physiologie, à l'hygiène et à l’économie sociale ; 
car, à côté dé la population riche, à côté des classes laborieuses et des classes 
pauvres, les grandes villes renferment forcément des classes dangereuses. L’oisi- 
veté, le jeu, le vagabondage, la prostitution, la misére, grossissent sans cesse Île 
nombre de ceux que la police surveille et que la justice attend. Ils habitent des 
quartiers particuliers, ils ont un langage, des habitudes, des désordres, une vie qui 
leur est propre. 


LES FORCATS, considérés sous le rapport physiologique, moral et 
intellectuel, observés au bagne de Toulon; par H: LAUVERGNE, médecin 
en chef de la marine et de l’hôpital du bagne de Toulon. Paris; 4841, 
in-8. Be ET 
Cet ouvrage est divisé en neuf chapitres qui comprennent : 10 Phrénologie et 

physiognomonie du forçat; 20 des meurtriers, études morales sur cette classe de 
forçats ; 30 de la Corse intérieure, de la vendetta ; 40 des différentes classes d’as- 
sassins et de leur psychologie; 5° du wol, des grands et des petits voleurs, mœurs 
au bagne ; Go faussaires, faux monnayeurs, forçats lettrés ; To des forçats condam- 
nés pour viol; 80 législation des bagnes, réglement intérieur; 9o statistique des 
bagnes de France : les bagnes sont-ils nécessaires ? 

DE L’AGONIE ET DE LA MORT dans les différentes classes de 
la société, considérées sous les rapports humanitaires, philosophiques 
et religieux; par le docteur H. LAUVERGNE. Paris, 1842, 2 volumes 
in-8. 15 fr. 


DICTIONNAIRE UNIVERSEL DE MATIÈRE MÉDICALE | 


ET DE THERAPEUTIQUE GENERALE, contenant l'indica- 

tion, la description ét l'emploi de tous les médicaments connus dans les 

diverses parties du globe; par F.-V. MÉRaT et A.-J. DELENS, membres 

de l’Académie royale de Médecine. Ouvrage complet. Paris, 1829-1846, 

7 forts vol. in-8. 36 fr. 
Tome VIIe ou Supplément. Paris, 1846, 1 vol. in-8 de 860 pages. 8 fr. 

Nora. Ce volume, n’élant imprimé qu’à un pelit nombre d'exemplaires, ne 
pourra étre vendu séparément que pendant un an. | 

Pour donner une idée du cadre immense que les auteurs de ce Dictionnaire ont 
embrassé, fruit de vingt annéés de recherches, il nous suffit d’indiquer que , selon 
Vimportance du sujet, l’histoire de chaque médicament comprend : 

40 Noms linnéen, officinal, commercial, vulgaire, ancien et moderne dans les di- 
verses langues ; définition. 20 Découverte historique ; gisement ou lieu natal; ex- 
traction ou récolte ; état commercial ; espèces, variétés, sortes, qualités. 30 Descrip- 
tion pharmacologique : choix, préparation pharmaceutique; altération, sophistica— 
tion, substitution. 40 Analyse chimique. 50 Action immédiate et médication chez 
l’homme et les animaux, dans l’état sain et dans l’état morbide; effets thérapeuti- 
ques ; doses ; formes ; mode d’administration, adjuvants et correctifs ; indications 
et contre-indications ; inconvénients. 6° Opinions diverses des auteurs ; classifica- 
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ton, 70 Combinaisons ; mélanges ; composés pharmaceutiques. 8o Bibliographie , 

article important qui manque dans les ouvrages analogues. 

Get important ouvrage contient non-seulement lhistoire complète de tous les 
médicaments des trois règnes, sans oublier les agents de la physique, tels que Pair, 
le calorique e, l'électricité, etc., les produits chimiques, les Eaux minérales et arti- 
ficielles, décrites au nombre de 1800 (c’est-à-dire le double au moins de ce qu’en 
contiennent les Traités spéciaux} ; mais il renferme de plus l'Histoire des poisons , 
des miasmes, des virus, des venins, considérés particuliérement sous le point de 
vue du traitement spécifique des accidents qu’ils déterminent; enfin celle des ali- 
ments envisagés sous le rapport de la diète et du régime dans les maladies ; des ar- 
ticles généraux, relatifs aux classes des médicaments et des produits pharmaceu- 
tiques, aux familles naturelles et aux genres, animaux et végétaux ; enfin certaines 
pratiques ou opérations chirurgicales, applicables au traitement des maladies in- 
ternes, complettent l’ensemble des objets qui sont. du domaine de la matière médi- 
cale et de la thérapeuthique. Une vaste synonymie embrasse tous les noms scien- 
tifiques, officinaux, vulgaires, français et étrangers, celle même de pays, c’est-à-dire 
les noms médicamenteux particuliérement propres à telle ou telle contrée , afin 
que les voyageurs, cet ouvrage à la main, puissent rapporter à des noms certains 
les appellations les plus barbares. 

Tous ces avantages réunis font, de ce Dictionnaire polyglotte, un ouvrage pra- 
tique à l’usage de toutes les nations, le seul jusqu'ici dont soit enrichie la littéra- 
ture médicale. 

PHARMACOPÉE RAISONNÉE, ou Traité de Pharmacie prafique 
et théorique, par N.-E. Henry et J.-B. GuiBourT. Troisième édition, re- 
vue et considérablement augmentée, par J.-B. GuiBourT, professeur à 
lécole de pharmacie, membre de l’Académie royale de Médecine. 

. Paris, 1841. in-8 de 800 pages à deux colonnes, avec 22 planches. 8 fr. 

HISTOIRE NATURELLE DES DROGUES SIMPLES, par J.-B. 
GuisourT, professeur à l’école de pharmacie, membre de l’Académie 
royale de médecine. Quatrième édition, corrigée et considérablement 
augmentée. Paris, 1847. 2 forts vol. in-8, avec 300 figures intercalées 
dans le texte sous presse. 

PRINCIPES ELEMENTAIRES DE PHARMACEUTIQUE, ou 

_ Exposition du système des connaissances relatives à l’art du pharma- 
cien; par P.-A. Cap, pharmacien, membre de la Société de pharmacie 

. de Paris. Paris, 1837, in-8. _ Gfr. 50 c. 

PHARMACOPEE UNIVERSELLE, ou Conspectus des pharma- 
copées d'Amsterdam, Anvers, Dublin, Édimbourg, Ferrare, Genève, 

Grèce, Hambourg, Londres, Oldembourg, Parme, Sleswig, Strasbourg, 
Turin, Wurtzbourg ; américaine, autrichienne, batave, belge, danoise, 
espagnole, finlandaise, française, hanovrienne, hessoise, polonaise, 
portugaise, prussienne, russe, sarde, saxonne, suédoise et wurtem=— 
bergeoise; des dispensaires de Brunswick, de Fulde, de la Lippe et du 
Palatinat; des pharmacopées militaires de Danemark, de France, de 
Prusse et de Wurtzbourg ; des formulaires et pharmacopées d’Ammon, 
Augustin, Béral, Bories, Brera, Brugnatelli, Cadet de Gassicourt, Cot- 
tereau , Cox, Ellis , FOY, Giordano, Guibourg , Hufeland, Magendie, 
Phœbus, Piderit , Pierquin, Radius, Ratier, Saunders, Schubar th, Sainte. 
Marie, Soubeiran, Spielmann, Swediaur, Taddei et Van-Mons ; ouvrage 
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contenant les caractères essentiels et la synonymie de toutes les subs- 
tances citées dans ces recueils, avec l’indication, à chaque préparation, 
de ceux qui l'ont adoptée, des procédés divers recommandés pour 
l'exécuter, des variantes qu’elle présente dans différents formulaires, 
des noms officinaux sous lesquels on la distingue dans divers pays, et 
des doses auxquelles on l’administre, par A.-J.-L. Jourpan, membre 
de l'Académie royale de médecine. Deuxième édition, entièrement re-- 
fondue et considérablement augmentée, précédée de tableaux présen- 
tant la concordance des divers poids médicinaux de l’Europe entre eux 
et avec le système décimal. Paris, 1840, 2 forts vol. in-8 de chacun 800 
pages à deux colonnes. 25 %r. 

ANNUAIRE DE CHIMIE, comprenant les applications de cette 
science à la médecine et à la pharmacie, ou Répertoire des découvertes 
et des nouveaux travaux en chimie faits dans.les diverses parties de 
l'Europe ; par MM. E. Mizon et J. Reiser, avec la collaboration du 
docteur F. HOErFER. 


_— Première année, Paris, 1845, 1 vol. in-8 de 700 pages. 7 fr. 80 c. 
— Deuxième année, 1846. 1 vol. in-8 de 900 pages. 7 fr. 50 c. 
— Troisième année, 1847. 1 vol. in-8. 820 pages. 7fr."60 €. 


Cet ouvrage paraît régulièrement, en janvier de chaque année. 

Pour connaître le mouvement et les progrès qui s’opèrent en chimie, pour en 
apprécier tous les détails, il n’est pas de publications que les travailleurs ne doivent 
interroger ; il leur faut consulter plus de vingt recueils, qui nécessitent non-seu- 
lement beaucoup de temps, mais la connaissance de plusieurs langues. C’est dans 
le but d’obvier à ces inconvénients que les auteurs ont entrepris de présenter cha- 
que année, en un volume, dans l'Annuaire de Chimie, une exposition complète de 
l’ensemble de tous les travaux dont la chimie fait l'objet, et qui s’exécutent en 
France ou à l’étranger. he ” 
ÉLÉMENTS DE CHIMIE ORGANIQUE, comprenant les ap= … 

plications de cette science à la physiologie animale, par le docteur 

E. Mizon, professeur de chimie à l'hôpital militaire du Val-de-Grâce. 

Paris, 1845, t. Ier, in-8 de 630 pages. 7 fr. 50%c, 

Le deuxième et dernier volume paraîtra! incessamment. 

RECHERCHES CHIMIQUES SUR LE MERCURE et sur les 
constitutions salines, par E. MizLon. Paris, 1846, in-8. 9 fr. 50°C. 
TRAITÉE PRATIQUE D’ANALYSE CHIMIQUE, suivi de Ta- . 
bles servant dans les analyses à calculer la quantité d’une substance 
d’après celle qui à été trouvée d’une autre substance, par M. H. ROSE, 
correspondant de l’Institut de France, traduit de l'allemand sur la 
quatrième édition par A.-J.-L. Jourpan, membre de l’Académie royale 
de médecine, accompagné de notes et additions par E. PÉLIGOT, pro- 
fesseur de chimie au Conservatoire royal des arts et métiers, etc. 

Paris, 1843, 2 forts volumes in-8, avec 53 figures intercalées dans le 


texte. | 16/11: 
1 TRAITE DE CHIMIE ORGANIQUE, par Th. Graxaw, profes- 
% seur de chimie à l'Université de Londres; traduit de l'anglais par 
Ù 2 2 E. Marnæu-Pressv, préparateur de chimie. Paris, 1843, in-8 avec 

D figures. - 7 fr: 

% 
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NOUVEAU.SYSTÈME DE PHYSIOLOGIE VÉGÉTALE ET 
DE BOTANIQUE, fondé sur les méthodes d'observation, déve- 
loppées dans le nouveau système de chimic organique, par F.-V. 
RasPAlL, accompagné de 60 planches, contenant près de 1000 figures 
d'analyses, dessinées d’après nature et gravées avec le plus grand soin. 
Paris, 1837. 2 forts vol. in-8, et atlas de 60 planches. 80 fr. 

— Le même ouvrage, avec planches coloriées. 50 fr. 


NOUVEAU SYSTEME DE CHIMIE ORGANIQUE, fondé sur 
de nouvelles méthodes d'observation ; précédé d’untraité complet sur 
l’art d'observer et de manipuler en grand et en petit dans le laboratoire 
et sur le porte-objet du microscope ; par F.-V. RäspAlr. Deuxième édi- 
tion, entièrement refondue, accompagnée dun atlas in-4 de 20 plan- 
ches contenant 400 figures dessinées d'après nature, gravées avec le 
plus grand soin. Paris, 14838, 3 forts vol. in -8, et atlas in-4. 830 fr. 


MANUEL POUR L’ANALYSE DES SUBSTANCES ORGA- 
NIQUES, par G. LiéBié, professeur de chimie à l’université de Gies-- 
sen ; traduit de l’allemand par A.-J.-L. JourvAn : suivi de l'Examen 
critique des procédés et des résultats de l’analyse élémentaire des corps 
organisés, par F.-V. RaspaiL. Paris, 1838, in-8, ficures. “8 fr. 50 c. 


Cet ouvrage, déjà si important pour les laboratoires de chimie, et que recom- 
mande à un si baut degré la haute réputation d’exactitude de l’auteur, acquiert un 
nouveau degré d'intérêt par les additions de M. Raspail. 


NOMENCLATURE ET CLASSIFICATIONS CHIMIQUES, 
suivies d'un LEXIQUE historique et synonymique comprenant les 
noms anciens, les formules, les noms nouveaux, le nom de l’auteur et 
la date de la découverte des produits de la chimie , par le docteur 
Ferd. Hogrer. Paris, 1845, 1 vol. in-19, avec tableaux. 3 fr. 


1 : r r F 

. TRAITE DE CHIMIE GENERALE ET EXPERIMENTALE, 
ve les applications aux arts, à la médecine et à la pharmacie, par 
. À. BaAuDRIMONT, professeur agrégé de chimie à la Faculté de médecine 
de Paris. Paris, 1844-1846, ouvrage complet, 2 x. in-8, ensemble, 1560 
pages, avec 260 figures intercalées dans le texte. 18 fr. 


« Convaincu que l’enseignement des sciences doit avoir pour but d’en faire com- 

… prendre l’ensemble et non point d’en développer toutes les parties, j'ai cru qu'il 

serait convenable de publier un traité de chimie dans lequel les faits utiles, par leur 

application ou par l’appui qu’ils prêtent à la philosophie de cette science fussent 
» enregistrés avec soin et d’une manière concise, mais aussi complète que possible, À 
tandis que tous les faits douteux ou sans application en soient rejetés entièrement, 

Mon intention et mon désir sont que l’éléve qui aura étudié ce traité de chimie, et 

quien aura répété les principales expériences, puisse sans aucun secours consu er h 
_ les annales de la Science, et se mettre ainsi au courant des faits dont il désire CON— 
naître les détails. L’enseignement que j’ai ondé pour la chimie et ses applications ,- k. 
m'a démontré, par dix années d’expériences, que ce but pouvait être atteint. si, 7 
« Le choix des matières, le soin que j'ai pris à n’enregistrer que des faits authen- Pg: : 
tiques et qui, pour la plupart, ont été vérifiés dans mes laboratoires, me donneh +: + 

_ aussi Ja confiance querce livre pourra être consulté par ceux qui, connaissant la 
chimie ou se livrant à ses applications, ont besoin de renseignements positifs.» 
Ha (Préface de l’auteur)... 4 
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34 LIBRAIRIE DE J.-B., BAILLIÈRE, 


DU SUCRE ET DE SA FABRICATION, par A. BAUDRIMONT, 
suivis d’un précis de la législation qui régit cette industrie, par A. Tré- 
BUCHET. Paris, 1841, in-8, avec 91 fig. 3 fr. 


PHARMACOPEE DE MONTPELLIER, ou Traité spécial de 
pharmacie dans lequel on s'occupe de préparations pharmaceutiques, 
en les considérant au point de vue scientifique ou philosophique et 
au point de vue manuel ou pratique, et dans lequel on fait ressortir 
tout ce qui se rattache à l’art de rendre les médicaments agréables ; 
terminé par un formulaire de médicaments non répugnants et agréa- 
bles; par J. P. Gay, professeur à l'École de Médecine de Montpellier. 
3 forts vol. in-8. Les tomes I et II, in-8 de 800 pages chacun, sont en 


vente. Prix du volume : 8 fr. 
PHARMACOPÉE DE LONDRES, publiée par ordre du gouver- 
nement, en latin et en francais. Paris, 1837, in-18. "5". 


_ DICTIONNAIRE RAISONNE, étymologique, synonymique, et po- 
lyglotte DES TERMES USITÉS DANS LES SCIENCES NATURELLES; COMprenant 
l'anatomie, l’histoire naturelle et la physiologie générales; l’astrono- 
mie, la botanique, la chimie, la géographie physique, la RNB ja 


minéralogie, la physique, la zoologie, etc. Par A.-J.-L. JourDAN, 
membre de l’Académie royale de médecine. Paris, 1834, 2 forts vol. 
in-8 à deux colonnes. 18 fr. 


Le goût des sciences naturelles est si généralement répandu aujourd’hui, qu’il y 
avait une véritable nécessité de mettre à la portée du public instruit, un Dictionnaire 
des termes que les savants emploient, en indiquant leur étymologie, leur synonyme i 
dans les langues grecque, latine, allemande, anglaise et italienne, les acceptions L 
diverses et particulières sous lesquelles ils ont été employés dans tels ou tels au- 
teurs. C’est en consultant tous les travaux entrepris en histoire naturelle depuis v 
40 années, que M. Jourdan est parvenu à faire un livre nécessaire à toutes les per- 
sonnes qui se livrent à l'étude des sciences naturelles, il sera surtoüf'indispens 
à toutes celles qui consultent des ouvrages écrits en langue étrangère, puisqu'elles 
y trouveront réunis non-seulement plus de dix-huit mille mots, dont PLUS DES 
DEUX TIERS NE SE TROUVENT ENCORE DANS AUCUN GLOSSAIRE, Mais encore une masse # 
imposante d'exemples. "4 


ÉLÉMENTS DE GÉOGRAPHIE PHYSIQUE ET DE | mé 
TÉOROLOGIE, ou résumé des notions acquises sur les grands phé- | 
nomènes et les grandes lois de la nature, servant d’introduction à. 
l'étude de la géologie; par H. Lecoo, professeur d'histoire naturelle à à - 
Clermont-Ferrand. 1 fort vol. in-8, avec 4 planches gravées. 9" {1 


ÉLÉMENTS DE GÉOLOGIE ET D’'HYDROGRAPHIE, ou ré À 
sumé des notions acquises sur les grandes lois de la nature, faisant 
suite et servant de complément aux Eléments de géographie physique 
et de météorologie ; par H. LEecoo. 2 forts vol. in-8, avec 8 PRE 
gravées. y 


DICTIONNAIRE RAISONNÉ DES TERMES DE nor 
QUE ET DES FAMILLES NATURELLES, contenant. l'y 
mologie et la desèription détaillée de tous les organes, leur ces ia < 
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et la définition des adjectifs qui servent à les décrire: suivi d’un voca- 
bulaire des termes grecs et latins les plus généralement employés dans 
la Glossologie botanique, par H. LecoQ et J. Juizcer. 4 fort volume 
in-8. 9 fr. 


Les changements introduits dans le langage par les progrès immenses qu’a faits 
la botanique depuis trente ans, rendaient nécessaire un nouveau dictionnaire, et 
c’est pour répondre à ce besoin que MM. Lecoq et Juillet ont entrepris celui-ci, 


FLORA GALLICA, seu Enumeratio plantarum in Gallià spontè nas- 
centium, secundüm Linnaanum systema digestaranm , addita familia- 
rum naturalium synopsi; auctore J.-L.-A. LoisELEUR-DESLONCHAMPS. 
Editio secunda, aucta et emendata cum tabulis 31. 2 vol. in-8. 16 fr. 


FLORA ATLANTICA, sive Historia plantarum, quæ Atlante, agro 
Tunetano et Algeriensi crescunt; auct. R. DESFONTAINES. Paris, an VII, 
2 vol. in-k, accompagnés de 261 pl. dessinées par Redouté, et gravées 
avec le plus grand soin. 70 fr. 


« M. Desfontaines est resté plusieurs années en Barbarie, a exploré sur presque 
tous les points des deux royaumes de Tunis et d'Alger, et n’est revenu en France 
qu’avec cette riche moisson de plantes qu’il publia depuis sous le titre de F? ore allan- 
tique. Cet ouvrage, résultat de huit années d’études, et de lexamen de prés de deux 
mille plantes, parmi lesquelles l’auteur compte jusqu’à trois cents espèces nou- 
velles, est demeuré comme une de ces bases fondamentales sur lesquelles a été 
bâti plus tard l’édifice, aujourd’hui si important de la géographie botanique. » 
(Éloge de Desfontaines, par M. Flourens). 


MEVUE DE LA FLORE PARISIENNE, suivie du texte du Bo- 
tanicon Parisiense de VAILLANT, avec les noms linnéens en regard, par 
le docteur F.-V. MÉRAT, membre de l'Académie royale de médecine. 
Paris, 1843, in-8 de 500 pages. | 5 fr. 50 c. 


urisgo servant de complément aux quatre éditions (et au synopsis) de la Nou- 
À _ welle Flore des environs de Paris (du même auteur) et à toutes celles publiées jus- 
qu'ici. 


MONOGRAPHIE DE LA FAMILLE DES HIRUDINÉES, 

ù … parM. MoquiN-TANDON ; professeur d'histoire naturelle à la Faculté des 
” sciences de Toulouse. Deuxième édition, considérablement augmentée. 
Paris, 1846, in-8 ‘ 150 pages, avec atlas de 14 planches gravées et 
 coloriées. 45 fr. 


…) Cet ouvrage intéresse tout à la fois les médecins , les pharmaciens et les 
naturalistes. Il est ainsi divisé : AZistoire de l’étude des espèces. Anatomie et 

- physiologie des Hirudinées, de leur position dans les diverses classifications géné- 
rales. — Descriplions des organes et des foneli ons, systèmes cutané, locomoteur, 
sensitif, digestif, sécrétoire, circulatoire, respiratoire, système reproducteur, sy= 
métrie des organes, durée de la vie et accroissement, habitations, stations. — £m- 
ploi des sangsues en médecine, pêche des sangsües, conservation des sangsues, 
multiplication des sangsues, maladies des sangues, transport et commerce dés 
-sangsues, application et réaplication des sangsues. — Description de la familte des 
genres et des espèces d’hirudinées, hirudinées albionniennes, belliennes, sipho- 
niennes, planériennes, 
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| mis CIRE: NATURELLE ne ir, TERRES- 
TRES ET FLUVIATILES DE LA FRANCE, par A. Moquin- 
:TAnpon, professeur d'histoire naturelle à la Faculté des sciences de 


je ‘Toulouse, etc. (Sous presse.) 


Get ouvrage formera un fort volume in-8 de 600 à 100 pages , accompagné d’un 
Atlas de 25 planches gravées et coloriées avec le plus grand soin, “RpRAPU AN 
toutes les espéces avec 1 la figure.de animal par genres. 

L'Histoire naturelle des Mollusques de France, de Draparnaud, publiée en 1805, 
et le Supplément, par Michaud, outre qu’ils sont fort rares, ne répondent plus aux 
“besoins de la science, parce qu'ils sont insuffisants et que le nombre des coquilles 
découvertes ‘et connues aujourd’hui ‘est bien plus considérable. C’est donc dans le 
but d’obvier à cet inconvénient en remplissant une lacune, et de faire un livre éga- 
lement utile aux savants et aux collecteurs amateurs, que M. Moquin-Tandon 
s'occupe depuis longues années de la rédaction et de la coordination des nombreux 
matériaux que l’on possède sur l’Aistoire naturelle des Mollusques de France. 
Toutes les figures sont dessinées d'aprés nature par l’auteur ; la gravure sur acier 
est confiée aux artistes habiles à qui Pon doit les planches de P'AUas de la deuxième 
édition de la Monographie des Hirudinées, par M. Moquin-Tandon& telles sont 
ies garanties d'exécution pour faire de cet ouvrage un OL un bon livre. 


HISTOIRE NATURELLE DES ANIMAUX SANS VERTÉ- 
BRES, présentant les caractères généraux et particuliers de. ces ani- 
maux, leur distribution, leurs classes, leurs familles, leurs genres et la 
citation synonymique des principales espèces qui s’y rapportent; par 
J.-B.-P.-A. de LAmarck, membre de l’Institut, professeur au Muséum 
d'Histoire naturelle. Deuxième édition, revue et augmentée d’addi- 
iions présentant les faits nouveaux dont la science s’est enrichie jus- 
qu’à ce jour; par M. G. P. Desnayes et H. MILNE EDwARDS. Paris, 1835- 
1845, 11 forts vol. in-8. Prix de chaque, Ù 8 fr. 
Cet AD OrSLe se distribue ainsi: T. E. Introduction. Infusoires ; T. IL.Polypiers; 

T. IIL. Radiaires, Tuniciers, Vers. Organisation des Insèctes; T. IV. Insectes; 

T. V. Arachnides, Crustacés, Annélides, Cirripédes; T. VI, VII, VII, IX, x, 

XI. Histoire des Mollusques. 

Dans cette nouvelle-édition, M. Desnayes s’est chargé de revoir et de compléter 
l’'Introduction, Histoire des Mollusques et des Coquilles ; M. Mine Epwanps, les 
Infusoires, les Polypiers; les Zoophytes, l’organisation des Insectes, les Arachnides, 
les Crustacés, les Annélides, les Cirripèdes; M. F. Duyarnin, les cha les 
Échinodermes et les Tuniciers; M. NorpMANN (dé Berlin), les Vers, etc. 

Les nombreuses découvertes des voyageurs, les travaux originaux de MM. Milne 
Edwards et Deshayes, ont rendu les additions tellement importantes, que l’ouvrage 
de Lamark a plus que doublé dans plusieurs parties, principalement dans PAistoire 
des Mollusques, et nous ne craignons pas de présenter eette deuxiéme édition 


. comme un ouvrage nouveau, et de première nécessité pour toute personne 


qui veut-étudier avec succès les 
celle des animaux inférieurs. 
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